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PROJECTE FI DE CARRERA 
 
RESUM (màxim 50 línies) 
 
 
Aquest projecte tracta del disseny i realització de diferents circuits pràctics amb una finalitat 
pedagògica, que il·lustrin alguns dels conceptes més rellevants per a l’adquisició de 
biopotencials. 
 
Degut a la gran diversitat de senyals biopotencials, s’ha centrat el projecte en la creació d’un 
electrocardiògraf. Per una banda, al final de l’etapa analògica, volem ser capaços de 
monitoritzar el senyal ECG amb un oscil·loscopi. D’altra banda, al final de l’etapa digital, es 
pretén  poder visualitzar el ritme cardíac en un display LCD.  
 
En un segon terme introduirà als alumnes els conceptes bàsics sobre circuits impresos (PCBs) 
i components electrònics. 
 
El projecte consta de dues plaques de circuit imprès.  
 
La primera conté circuits electrònics dissenyats per l’adquisició de biopotencials, amb blocs ben 
diferenciats i fàcils de connectar entre si. D’aquesta manera es tenen circuits bàsics que es 
poden utilitzar conjuntament o per separat, tals com l’amplificador d’instrumentació, 
amplificador d’aïllament, filtres actius, rectificadors lineals i altres circuits amb operacionals. 
 
La segona és una placa industrial amb els elements necessaris per fer funcionar un 
microcontrolador. La placa es basa en l’entorn Arduino i servirà per fer el processament digital 
del ECG, que ens permetrà mostrar el ritme cardíac.  
S’ha escollit l’entorn Arduino per la seva gran versatilitat, tenint en compte que la introducció en 
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Construir una placa electrònica amb el principals blocs circuitals per a la creació d’un 
electrocardiògraf amb una finalitat pedagògica. 
 






• Entendre el funcionament dels biopotencials. 
 
• Comprendre tot el procés de disseny en circuits electrònics, tan a nivell teòric com 




Justificació del projecte 
 
Si bé podem trobar “kits” d’electrònica i tota mena de circuits ja muntats en el mercat, són 
generalment cars i amb una funcionalitat molt específica i poc flexible. 
 
En aquest projecte s’ha donat prioritat a tenir molts dels circuits bàsics implementats en un sol 
circuit imprès, però distribuïts en blocs ben diferenciats  que puguin funcionar sols o bé 
interactuar amb la resta de blocs.  
 
A més a més, els diferents circuits poden ser ajustats i configurats. D’aquesta manera els 
alumnes poden interactuar amb els blocs alhora que permet l’adaptació a senyals futurs que es 
considerin adients. 
 
D’altra banda, a mesura que els alumnes vagin estudiant circuits teòrics, també els podran 








2. Conceptes sobre senyals biomèdics 
 
El concepte dels biopotencials es basa en els anomenats biosenyals, els quals són registrats 
com potencials, tensions i camps elèctrics generats per nervis i músculs. Els rangs de tensió 
d’aquests estan típicament compresos des de 1µV fins a 100mV. Són senyals amb una alta 
impedància i moltes interferències, sobretot per la superposició d’altres biosenyals i soroll.  
 
La idea fonamental rau en que els senyals biomèdics acabin enregistrant de manera espacial, 
temporal o espai-temporal fenòmens com la contracció d’un muscle o el batec del cor. Els 
processos elèctrics, mecànics o físics que resulten d’aquests fenòmens generalment es poden 
acabar convertint en senyals elèctrics mesurables i susceptibles de ser tractats/adaptats per tal 
d’obtenir i processar informació dels citats fenòmens fisiològics o biològics. 
 
Des d’una perspectiva més analítica, podem dividir els senyals biomèdics en continus i discrets, 
on la majoria de senyals de sistemes biològics són continus. 
 
• Els senyals continus estan definits en un interval continu de temps o espai, i es poden 
representar per funcions variables contínues.  
 
• Els senyals discrets només estan definits en punts discrets del temps o espai, de 
manera que han de ser representats amb seqüències numèriques. 
 
 
Els senyals també es poden classificar com deterministes o aleatoris: 
 
• Els senyals deterministes poden ser descrits per funcions matemàtiques, ja siguin 
transitòries o periòdiques. Els senyals periòdics, per norma general, són el resultat de la 
suma de diferents ones sinusoïdals i poden ser expressats de la següent forma: 
 
x(n) = x(n+aT), on x(n) és la senyal, “a” és un nombre enter i “T” el període. 
 
 
Tot i que els senyals obtingutss sempre tinguin una component de soroll a canvis en 
alguns dels seus paràmetres, aquests són deterministes. 
 
El senyal ECG sembla periódic, però el temps entre complexes QRS pot canviar degut a 
la variabilitat del ritme cardiac. Aquesta variabilitat es coneix com HRV, sigles en anglès 
de Heart Rate Variability, i es utilitzada com a mètode de diagnosi en cors que han 
sofert un atac. 
 
• Els senyals aleatoris també s’anomenen senyals estocàstics. Per norma general es 
mostren com a distribucions probabilístiques, per lo que s’utilitzen mètodes estadístics 
per poder obtenir-ne informació. Un bon exemple podria ser el senyal EMG, que es 
correspon amb els senyal dels muscles del esquelet. 
 
Els senyals aleatoris poden estacionaris o no. Tant siguin d’un tipus o d’un altre 
el que es busca són patrons, encara que sigui en petits fragments, per tal de 






2.1. Els biosenyals, senyals biopotencials 
 






Tenen el seu origen en la membrana de les cèl·lules, límit entre el medi infra e intracel·lular. La 
membrana, formada per lípids, es comporta com un dielèctric que aïlla dos medis conductors 
(es pot considerar com un condensador). 
 
Processos i reaccions químiques com la desfosforilació del ATP (adenosi-trifosfat) aprofiten 
l’energia de la reacció per transportar ions en contra de les corrents de difusió (bomba 
molecular, bomba de Na+/K+), alterant d’aquesta manera el camp elèctric.  
 
Al contrari del que es pugui pensar, aquest procés serveix per estabilitzar el potencial de 
membrana i mantenir el potencial de repòs, ja que els impulsos nerviosos obren els canals de 
ions de sodi (Na+), desequilibrant i despolaritzant la membrana. Això es degut al gradient que 
hi ha de sodi i potassi. La relació de concentracions de sodi i potassi en el exterior i el interior 
són: 
 
• Sodi intracel·lular 145mM, extracel·lular  5mM 
• Potassi intracel·lular 5mM, extracel·lular  140mM 
 
La figura 1 representa aquest procés i mostra la analogia entre la membrana i un condensador. 
De totes maneres, en resum, podem dir que dos ions de sodi són absorbits i tres ions de 




Figura 1. La membrana cel· lular, desfosforilació del ATP i analogia amb un condensador. 
 
La generació de senyals bioelèctrics és el resultat de l’estimulació (despolaritzant) de les 
cèl·lules, on el potencial intracel·lular s’inverteix durant un breu instant per després tornar al 
seu estat inicial.   
 
El senyal elèctric només serà efectiu si la inversió del potencial supera un determinat llindar 
(Ud) de valor aproximat als -45mV: 
 
• U< Ud, propagació electrònica (sub-llindarl) 




Durant el procés d’excitació, la membrana canvia la seva conductivitat, deixant el pas dels ions 
responsables de la inversió potencial, arribant així al potencial d’acció. Aquest potencial pot ser 
mesurat amb elèctrodes intracel·lulars. 
 
 
Figura 2. Potencial d’acció de la cèl· lula. 
 
 
El potencial d’acció d’una cèl·lula pot ser transmès a les cèl·lules adjacents. D’aquesta manera, 
si moltes cèl·lules són excitades es generarà un camp elèctric que es propagarà pel medi 
biològic. Això provoca canvis de potencial que poden ser captats per elèctrodes superficials. Un 
bon exemple d’aquest fenomen són els electrocardiogrames (ECG), electroencefalogrames 





2.1.2. Senyals biomagnètics 
 
En general, els òrgans del cos com els pulmons, el cervell i el cor entre d’altres generen camps 
magnètics. D’aquesta manera es pot definir el biomagnetisme com la mesura dels senyals 
magnètics relacionats amb fenòmens fisiològics específics.  
Els senyals biomagnètics poden proporcionar informació addicional a la aportada 
tradicionalment pels senyals bioelèctrics, fins i tot es poden utilitzar per obtenir més informació 
en el nivell intracel·lular.  
 
2.1.3. Senyals bioquímics 
 
Per una banda, cal fer menció  a la coordinació entre cèl·lules dels organismes pluricel·lulars, 
que es fa a través dels portadors o missatgers de la comunicació intercel·lular. Químicament 
són molècules molt variades derivades bàsicament dels aminoàcids i dels lípids. 
Des del punt de vista bioquímic podem distingir dos grans tipus de missatgers: 
 
• Hidrofòbics, que poden travessar la membrana cel·lular per unir-se amb els seus 




• Hidrofílids, que no poden travessar les dues capes de lípids de la membrana i per tant 
s’ajunten amb els receptors a la mateixa membrana. 
 
D’altra banda, s’utilitzen els senyals bioquímics per obtenir informació dels nivells i canvis de 
varies substàncies. Les concentracions d’ ions de sodi o potassi són de les més rellevants per 
la quantitat de informació que en podem extreure.  
 
Des del punt de vista pràctic, serveixen per obtenir mesures de les pressions parcials d’oxigen, 




2.1.4. Senyals biomecànics 
 
Les funcions mecàniques dels sistemes biològics també produeixen biosenyals. Podem parlar 
de fenòmens que impliquin moviment o desplaçament, tensió, força, pressió i flux.  
 
Si parlem del cor, podem relacionar els canvis en la pressió sanguínia com una ona. En la part 
superior obtenim informació de la contracció dels ventricles (la sang es injectada cap al cos) 
augmentant la pressió fins al seu llindar màxim (pressió sistòlica). La part inferior de la ona es 





2.1.5. Senyals bio-acústics 
 
Es poden considerar com una part dels senyals biomecànics, on el moviment és una vibració 
de una determinada freqüència. 
 
Hi ha bastants processos biològics que produeixen senyals acústics, per exemple, el sistema 
respiratori, el sanguini, les articulacions i els muscles.  
La majoria de sons relacionats amb aquests processos es poden propagar bé a través del medi 




Mereix una especial atenció el soroll produït pel flux sanguini quan passa a través de les 
vàlvules del cor, on una oïda entrenada pot extreure’n gran quantitat d’informació (típic exemple 




2.1.6. Senyals bio-òptics 
 
Els fenòmens òptics en els sistemes biològics poden tenir lloc de manera natural o poden ser 
induïts. 
 
La fluorescència del teixit amniòtic es dona de manera natural mentre que tècniques mèdiques 







2.2. Sensors biomèdics 
 
Els sensors converteixen un tipus de senyal, com el desplaçament d’un muscle, en un senyal 
equivalent de diferent naturalesa o tipus, per exemple, un senyal elèctric. 
 
Els sensors biomèdics són la interfície necessària entre els sistemes biològics i els elèctrics 
(equips de mesura/adquisició). Idealment aquests sensors haurien de tenir un impacte nul en 
els sistemes, per tal de no desvirtuar ni el senyal biopotencial  que es pretén analitzar ni afegir 




2.2.1. Classificació en funció de la seva naturalesa 
 
Es possible classificar tots els sensors com físics o químics. En el cas dels físics es mesuren 
variables geomètriques, tèrmiques, elèctriques o hidràuliques. D’altra banda, els sensors 
químics es basen en la mesura de concentracions químiques, tan sigui la seva presència com 
la seva variabilitat. 
 
 
2.2.1.1 Sensors físics 
 
Des del punt de vista de les aplicacions biomèdiques hi ha dos tipus de sensors físics que 
mereixen una especial atenció. 
 
• El primers serien els sensors per captar fenòmens elèctrics, coneguts amb el nom 
d’elèctrodes. La seva utilització està molt estesa i s’utilitzen molt tan en l’àmbit 
terapèutic com en el de diagnosi. Una de les aplicacions més conegudes és 
precisament el fil conductor d’aquest projecte, els senyals elèctrics del cor. Mes 
endavant aprofundirem més en aquest tipus de sensors, així com en les senyals 
elèctriques que produeix el cos. 
 
• Un segon tipus són els anomenats sensors òptics. Utilitzen la llum per captar la 
informació, més concretament propietats físiques de la llum com la reflexió/refracció, la 
polarització i la informació espectral entre d’altres. 
 
Altres tipus de sensors físics menys emprats en la mesura de biopotencials serien: 
 
• Geomètrics i/o mecànics: Desplaçament d’un muscle, articulació o un altre tipus de 
moviment, seguiment del creixement dels ossos, ... 
 
• Tèrmics: Mesura de la temperatura corporal. 
 







2.2.1.2 Sensors químics 
 
Aquest tipus de sensors mesuren quantitats químiques, identificant la presència de determinats 
compostos, la seva concentració i/o la seva evolució. 
 
Podem dividir o classificar-los en funció dels mètodes emprats per detectar els compostos 
químics: 
 
• Gasosos, molt usats en mesures biomèdiques associades al sistema pulmonar. 
 
• Electroquímics: mesuren activitats basades en reaccions químiques que interactuen 
amb sistemes elèctrics. 
 
• Fotomètrics: Mesuren concentracions químiques  utilitzant propietats de la llum com la 
transmissió, reflexió o longitud d’ona (color de la llum). 
 
• Altres mètodes físico-químics com per exemple els espectròmetres de massa, que 






2.2.2. Classificació en funció de la seva aplicació 
 
En funció de com són aplicats els sensors, aquests tindran una major o menor interacció amb 
procés o fenomen biològic que es pretén estudiar. D’aquesta manera, si els ordenem atenent al 
seu grau d’interacció podem obtenir la següent classificació: 
 
• No invasius, sense contacte directe amb la pell. 
 
• No invasius, però en contacte amb la superfície de la pell. 
 
• Poc o moderadament invasius. 
 







2.3. Elèctrodes de biopotencials 
 
 
Com ja s’ha anat veient en els apartats anteriors, generalment els sistemes biològics presenten 
una certa activitat elèctrica. Aquesta pot ser un camp elèctric variable o constant degut a fluxos 
de partícules portadores de càrrega, relacionats amb els esmentats fenòmens biològics o 
bioquímics i a la seva dependència amb el temps i/o l’espai. Així doncs, fenòmens bioquímics o 
alteracions en les geometries dels òrgans tenen com a conseqüència redistribucions de ions i 
molècules amb certa càrrega que en funció de la seva magnitud es poden propagar pel medi 
biològic. 
 
La conducció iònica consisteix en la migració de ions, ja siguin positius o negatius, a través 
d’una regió, mentre que la conducció elèctrica consisteix en el flux d’electrons sota la influència 
d’un camp elèctric.  
 
Els elèctrodes de biopotencials són un tipus de sensors que converteixen la conducció iònica 







2.3.1. Principals senyals captades pels bioelèctrodes 
 
 
En la següent taula podem veure els senyals més rellevants, captats pels elèctrodes de 
biopotencials o bioelèctrodes,  per al diagnòstic i comprensió dels sistemes biològics, així com 
les seves abreviacions i la font de la que emanen:  
 
Senyal bioelèctric Abreviatura Font biològica 
Electrocardiograma ECG Cor (des de la superfície) 
Electrograma cardíac - Cor (des de dintre) 
Electromiograma EMG Muscle 
Electroencefalograma EEG Cervell 
Electroptigrama EOG Camp dipolar de l’ull 
Electroretinograma ERG Retina de l’ull 
Potencial d’acció - Nervi o muscle 
Electrogastrograma EGG Estómac 
Reflex galvànic de la pell GSR Pell 
 




2.3.2. Tipus d’elèctrodes i àmbit d’aplicació 
 
Els elèctrodes de biopotencials són uns dels sensors biomèdics més utilitzats en medecina 
clínica. Tot i que el seu principi de funcionament és el mateix per a la majoria de les 
aplicacions, poden tenir moltes formes i mides diferents, a més de poder ser usats en molts 
tipus de fenòmens bioelèctrics. 
 




2.3.2.1. Elèctrodes per registres superficials 
 
A grans trets es poden definir com aquells destinats a estar en contacte amb la pell del pacient. 
En aquesta categoría també s’inclouran els elèctrodes d’agulla (a excepció dels utilitzats per 
ser inserits dintre de la cèl·lula). La majoria són considerats com a no invasius, a excepció dels 
d’agulla que es consideren poc invasius. 
Per norma general presenten diàmetres de 0,3cm fins a 2cm. Els elèctrodes de superfície 
seran tractats com una font de voltatge amb una alta impedància. 
• Elèctrodes de placa metàl·lica: placa cuadrada o rectangular que pot ser semicilíndrica per 
utilizar en les extremitats. Se solen subjectar mitjançant corretges de goma o velcro. 




• Elèctrodes de succió: també anomenats de “copa de succió” es poden considerar com una 
variant dels de placa metàl·lica. Utilitzen la creació del vuit per subjectar-se, fet que 
provoca un desplaçament de líquids. Estan recoberts per una goma i la part metàl·lica està 
separada de la pell. Molt utilitzats en derivacions precordials dels electrocardiògrafs.  
 




• Elèctrodes flotants o de columna: consisteixen en una cavitat on s’allotja el metall (botó de 
plata – clorur de plata) i el gel conductor. Per fixar la seva posició utilitzen un disc 
d’espuma amb cinta adhesiva. Alguns són d’un sol ús i ja porten el gel incorporat. Cal 
mencionar la funció del gel conductor, que manté l’elèctrode sense contacte directe amb la 
pell, reduint  els anomenats “artefactes en moviment” que veurem més endavant. 
 
Figura 4. Detalls dels elèctrodes flotants o de columna. 
 
• Elèctrodes flexibles: s’adhereixen mol bé a la pell i tenen una impedància relativament 
baixa. Els de pel·lícula fina s’utilitzen molt en l’àmbit neonatal. 
 
Figura 5. Tipus d’elèctrodes flexibles.. 
 
• Elèctrodes capacitius: consisteixen en una placa metàl·lica recoberta d’un material aïllant 
amb una elevada constant dielèctrica (òxid d’alumini, òxid tantàlic o diòxid de silicona). La 
superfície de la pell situada a sota de l’elèctrode constitueix l’altra placa del “condensador”. 
 
• Elèctrodes d’agulla superficials: Segons bibliografia consultada, a vegades es poden 
classificar com elèctrodes de superfície o externs. Els elèctrodes d’agulla superficials, es 
col·loquen en el nivell subcutani (just per sota de les capes exteriors de la pell) i són 
inserits en angle oblic, casi en paral·lel a la superfície de la pell. La punta de l’elèctrode 
també és obliqua per facilitar el contacte amb els teixits. Poden ser utilitzats en el ECG 
quan la pell del pacient presenta greus problemes (cremades, infeccions, danys 









2.3.2.2. Elèctrodes interns 
 
 
Són inserits dintre del cos humà. No s’han de confondre amb els d’agulla, dissenyats per 
introduir-se en les capes més superficials del interior de la pell. Tot i això, degut a la gran 
varietat de formes i aplicacions, alguns dels elèctrodes d’agulla i de cable si que s’haurien de 
considerar (o es consideren) interns. 
 
Per norma general, es pot simplificar el grup dels elèctrodes interns com un catèter aïllat prim i 
llarg, amb un contacte metàl·lic exposat al final. L’elèctrode pot ser conduit per una vena del 
pacient.  
També es poden utilitzar les  agulles com a mitjà/vehicle per ser introduïts al cos. 
 
Molts dels elèctrodes d’agulla utilitzats en electromiografia es consideren interns pel fet que van 
més enllà de la part superficial interna de la pell.  
 
• Els de cable són dissenyats amb terminacions d’ancoratge (tipus ganxo o barrina) per 
fixar-se en una posició mentre es desenvolupen altres tasques (com una operació 
quirúrgica).  
 
• Cal mencionar els de succió o ganxo per obtindré ECGs fetals, que podem veure a la 
figura 7. La seva classificació es ambigua, ja que per al fetus serien superficials, de 
contacte directe, mentre que per la mare s’haurien de considerar interns. S’apliquen 





Figura 7. Elèctrodes per ECGs fetals. 
 
 
• En el cas del ECG poden ser catèters que se solen passar per el braç dret fins al costat 
dret del cor per enregistrar les formes d’ona intracardiovasculars. Només amb 
elèctrodes interns es possible captar els senyals de baixa amplitud i alta freqüència com 
els produïts pel “feix de His”, que veurem amb més detall en apartats posteriors. 
 
• Micro-elèctrodes, aplicats en vitro: s’utilitzen per a mesurar potencials en les 
membranes cel·lulars. Això implica posar un elèctrode al interior de la cèl·lula per poder-
ne mesurar la seva diferència de potencial, per tant, ha de ser suficientment petit per 
cabre a dintre i alhora prou resistent per poder travessar la membrana. Això 
s’aconsegueix utilitzant micro-pipetes amb puntes per inserir els elèctrodes, el diàmetre 





La taula 2 ens mostra els diferents tipus d’elèctrodes utilitzats en el diagnòstic clínic. La majoria 
són considerats elèctrodes de superfície de contacte directe. 
 
Aplicació Biopotencial Tipus de elèctrode 
Monitorització cardíaca ECG Ag/AgCl amb esponja 





Ag/AgCl amb esponja 
Ag/AgCl amb hidrogel 
Pel·lícula fina  
Encefalografia EEG Ag/AgCl 
Elèctrodes actius 
Diagnòstic activitat muscular EMG Agulla 
Electrogrames cardíacs Electrograma Sonda intracardíaca 
Telemetria implantada ECG Anella d’acer inoxidable 
Potencial d’acció - Nervi o muscle 
Biopotencials EMG Discs de platí 
Moviment dels ulls EOG Ag/AgCl amb hidrogel 
 
Taula 2. Àmbit d’aplicació dels diferents tipus d’elèctrodes 
 
 
Per últim podem considerar els “totalment interns”, on no existeix una connexió física, el senyal 
s’obté amb tècniques de biotelemetria. Les tècniques més habituals poden ser la 
radiofreqüència i optometria. Molts d’aquests tipus d’elèctrodes porten integrats circuits 
elèctrics, que en funció del seu grau d’integració i/o dimensions ens portaria al grup dels 
anomenats micro-elèctrodes. 
 
Un tret important és que la majoria es poden considerar autònoms, porten bateries per 
funcionar, que es poden carregar utilitzant l’energia de fenòmens inductius i capacitius presents 
al cos humà (i éssers vius en general). Molts d’aquests elèctrodes, en realitat,  són dispositius 
“complexes” on l’elèctrode és només un part.  
En molts casos són utilitzats per enregistrar senyals biopotencials en animals durant períodes 





2.3.2.2. Elèctrodes per a la estimulació 
 
Si bé es poden considerar molt semblants als elèctrodes de superfície de placa metàl·lica, els 
elèctrodes per a l’estimulació han de suportar intensitats de corrent molt més elevades. Aquest 
fet en determina també els materials, ja que el pas de corrent pot accelerar l’oxidació de 
l’elèctrode, afectant a les propietats elèctriques d’aquest i   arribant a ser tòxic per al pacient.  
 
Els elèctrodes per a l’estimulació poden ser tant interns com externs, com exemples 
d’elèctrodes externs tenim els utilitzats en les rehabilitacions (pensats per estimular els 






2.3.3. Potencial de l’elèctrode 
 
La pell i els teixits són electròlits, per tant poden ser modelats com solucions electrolítiques. Al 
submergir l’elèctrode metàl·lic en una solució electrolítica es començaran a descarregar ions 




Figura 7. Elèctrodes per ECGs fetals. 
 
 
L’elèctrode només té un tipus de portadors de càrrega, els electrons (e-), mentre que el 
electròlit tindrà dos tipus de portadors, ions i anions (C+ i A-). 
 
En la figura 7 podem veure l’elèctrode, format per àtoms del metall C, i un corrent d’esquerra a 
dreta (oposada al moviment del electrons). En la interfase, les càrregues són intercanviades 
mitjançant reaccions químiques, representades genèricament de la següent forma: 
 
C ↔ Cn+ + ne- 
Am-  ↔ A + me- 
On “n” és la valència del metall C i “m” és la valencià de A 
 
Passats els primers instants, es formarà un gradient de càrrega, produint una diferència de 
potencial anomenada potencial d’elèctrode o potencial de mitja cel·la (Ve). 
 
 
En la interfase elèctrode/electròlit poden aparèixer dos tipus de reaccions: 
 
• Reacció d’oxidació que produeix metall  electrons + ions de metall. 
 





Els ions migren cap als dos costats de la regió (de la interfase) formant dues capes paral·leles 
d’ions amb càrregues oposades. Aquesta regió s’anomena doble capa de l’elèctrode (elèctrode 
double layer) i les seves diferències iòniques són la font del potencial de mitja cel·la. 
 
Material Potencial de mitja 
cel·la (V) 
Alumini (Al+++) -1.66 
Zenc (ZN++) -0.76 
Ferro (Fe++) -0.44 
Plom (Pb++) -0.12 
Hidrogen (H+) 0 
Coure (Cu++) +0.34 
Plata (Ag+) +0.8 
Platí (Pt+) +0.86 
Or (Au+) +1.5 
 
Taula 3. Potencials de mitja cel· la 
 
Cal fer menció al fet que, per acord científic internacional, el punt de referència per mesurar els 
potencials és l’elèctrode de hidrogen-hidrogen (H-H), al que se li assigna un potencial zero. Així 
doncs, tots els potencials de la taula 3 són el resultat de la diferència de potencial entre els 
diferents tipus d’elèctrodes i el de referència. 
 
Quan dos elèctrodes són submergits en el mateix electròlit, cadascun tindrà el seu propi 
potencial de mitja cel·la. Per tant, si són de metalls diferents, els potencials també seran 
diferents i produiran una diferència de potencial net (Ved) que, a la vegada, produirà una 
corrent d’electrons que pot circular per un circuit extern. Aquesta diferència de potencial es 
coneix com “elèctrode offset potential”. 
Per aquest motiu, per norma general , s’escullen elèctrodes de materials idèntics pel  sensat  
de senyals biopotencials. 
 
Per optimitzar al màxim les propietats elèctriques dels elèctrodes i minimitzar la 
corrosió/oxidació s’utilitzen elèctrodes formats per la combinació de dos materials. Aquest és el 
cas dels elèctrodes de plata-clorur de plata, or-platí, platí – platí negre i alguns aliatges de 
tungstè. 
 
Degut a que els fluids corporals són molt corrosius pels metalls, no tots els materials són 
indicats pel sensat bioelèctric. Per exemple, en el cas del zenc (elèctrodes de zenc – sulfat de 
zenc), ens trobem amb un metall que pot arribar a ser molt tòxic pels teixits vius. 
 
En la combinació de materials podem trobar dues categories ben diferenciades: 
 
• Elèctrodes perfectament polaritzats o no reversibles: No existeix transferència neta de 
càrrega entre el metall i el electrolític. Només es dóna una de les dues reaccions 
químiques, de oxidació o de reducció. 
 
• Elèctrodes perfectament no polaritzats o reversibles: Existeix una lliure transferència de 
càrrega entre el metall de l’elèctrode i l’electròlit.  
 
En el món real no existeix cap dels dos tipus, però alguns materials es poden arribar a 




Per norma general, pel registre superficial de biopotencials, s’utilitzen elèctrodes del tipus 
reversible, i més concretament els de plata – clorur de plata (Ag-AgCl). 
 
 
2.3.4. Elèctrode de plata-clorur de plata 
L’elèctrode de plata – clorur de plata es pot considerar com el més utilitzat en els equips 
mèdics de monitorització i diagnòstic. Estan formats per una base de plata on es diposita una 
fina capa de clorur de plata (AgCl). D’aquesta manera, el AgCl permet l’intercanvi d’ions de 
plata i clor (Ag+ i Cl-).  
La seva preparació és relativament senzilla, s’utilitza un fil de plata pura  en el que es diposita 
l’electròlit (AgCl), durant uns 10 minuts, en una solució de KCl o HCl dissolts a 0,1M mitjançant 
una petita corrent. Una altra manera de prepara-ho és a partir de la reducció de l’òxid de plata 
(AgO) en un forn, procés utilitzat típicament en la fabricació d’elèctrodes comercials. 
Com a dada curiosa cal mencionar la gran puresa de la plata utilitzada (99,999%), més que la 
utilitzada en joieria (plata silversmith al 99,9% o la sterling, amb 92,5% de plata i 7,5% de 
coure).  
Quan fem un circuit per a poder captar els corrents elèctrics que flueixen per la interfase 
elèctrode-electròlit, el potencial de cel.la s’ altera. La diferència de potencial entre el potencial 
observat i el de mitja cel.la s’anomena sobrepotencial (Vp) o polarització. Bàsicament hi ha tres 
factors/mecanismes que determinen el valor de Vp: 
• El sobrepotencial òhmic: és el voltatge que cau a través del propi electròlit degut 
a la impedància finita de la seva resistivitat. Si les concentracions són 
relativament elevades aquest voltatge no és massa gran. 
• La concentració iònica propera a la interfase elèctrode-electròlit varia amb el pas 
del corrent. La variabilitat en les reaccions d’oxidació-reducció modifiquen 
l’equilibri de la concentració d’ions alterant el valor del potencial de mitja cel·la. 
• Degut a la cinètica de le reacció. La transferència de càrregues en les reaccions 
d’oxidació-reducció no és del tipus totalment reversible. Per a que els ions de 
metall s’oxidin han de superar un cert nivel d’energia, i degut a la direcció del 
corrent aquesta energia variarà. Aquest canvi en el nivell de energies es coneix 
amb el nom de sobrepotencial d’activació. 
 
Així doncs, tenim que el sobrepotencial en l’elèctrode ve determinat per la suma d’aquests tres 
mecanismes de polarització: 
Vp = Vr + Vc + Va 
On Vr és el sobrepotencial òhmic, Vc es de concentració i Va el de activació. 
L’elèctrode de plata – clorur de plata, al ser del tipus no polaritzable (bastant ideal), minimitza 
Vp, permetent el flux de corrent entre la interfase sense l’intercanvi d’energia. 
Entre l’elèctrode i la pell s’aplicarà un gel conductor que conté ions de CL- com a principal anió. 
El gel conductor té dues funcions bàsiques:  
• Asegurar un contacte més uniforme entre l’elèctrode i la pell, reduint considerablement 
l’efecte dels “artefactes en moviment” (petits moviments de l’elèctrode generen 
diferències de potencial transitòries) que veurem més endavant. 
• Minimitzar els potencials d’acció i les impedàncies equivalents entre l’interfície 
elèctrode-pell. El contingut d’anions de clor (CL-), tant en el clorur de plata (Ag+ + CL-) 
com en el gel conductor és molt atractiu per al us d’elèctrodes en mamífers ja que tenim 




2.3.5. La pell i l’elèctrode, model equivalent: 
La impedància normal de la pell, vista per l’elèctrode, oscil·la des dels 0.5 kΩ (pell suada) fins 
als 20KΩ (pell seca). Si afegim possibles problemes dèrmics, com la pell especialment seca o 
d’altres malalties, podem arribar a valors de impedancia propers als 500KΩ.  
 
La figura 8 ens mostra el circuit equivalent per al conjunt elèctrode-pell, on podem veure 





Figura 8. Circuit equivalen interfície elèctrode-pell 
 
 
Ehc és el conegut potencial de mitja cel·la.  
Rd i Cd són l’impedància de la unió elèctrode- electròlit (gel) i de les polaritzacions. 
Rs la resistència de les pèrdues del gel electròlit.  
Ese és degut al potencial de contacte entre el gel i la epidermis.  
Re i Ce s’associen a la capa de pell més externa, la epidermis, que és la que té més 
rellevància. L’epidermis està en constant canvi, amb material/cèl·lules mortes amb propietats 
elèctriques diferents als teixits vius.  
La composició de les capes més profundes de la pell, a excepció de les glàndules i conductes 
de suor (model elèctric en paral·lel al de la epidermis), es poden modelar com una “simple” 
resistència (Ru).  
 
Tenint en compte les consideracions esmentades i el model descrit amb anterioritat, s’han de 
tractar els elèctrodes de superficie com una font de voltatge amb una alta impedància. Per 
aquest motiu és important tenir una alta impedancia d’entrada en l’amplificador, però sobre tot 




2.4. Fonts de soroll 
 
Es pot definir el soroll com qualsevol senyal no desitjat superposat al senyal que volem 
capturar. Tots els sistemes de mesura, adquisició i processament de senyals elèctrics tenen 
una component de soroll. En el cas de l’adquisició de senyals biopotencials, degut a la seva 
baixa amplitud  (alguns són d’uns pocs µV),el soroll serà un factor a tenir molt en compte, ja 
que pot arribar a desvirtuar totalment el senyal. 
 
Per norma general, utilitzarem el terme “soroll” quan el origen sigui del propi sistema de mesura 
i la seva naturalesa típicament aleatòria. D’altra banda, parlarem d’interferències quan l’origen 
del senyal interferent sigui extern al sistema de mesura i la seva evolució temporal pot ser 
determinada (això no treu que puntualment es pugui tenir un fenomen aleatori). D’aquesta 
manera tenim dues grans divisions: 
 
• Fonts de interferència externes al sistema de mesura 
• Fonts de soroll internes o pròpies del sistema 
 
Per descriure i analitzar les fonts de soroll e interferència ens centrarem en el cas dels senyals 
biopotencials captats mitjançant elèctrodes de superfície. La figura 9 mostra les fonts 
d’interferència i el seu acoblament per al cas concret del ECG de superfície, tot i que fent 
petites alteracions és perfectament extensible a la captació de tots els senyals biopotencials. 
 
 





2.4.1. Fonts d’interferències externes: 
 
S’han considerat les fonts que no provenen ni del cos humà ni del equip de mesura. Els 
diferents modes d’acoblament es poden dividir en 4 grups: 
 
• Resistives: Degudes a les impedàncies en comú associades a diferents parts del 
sistema. Amb els corrents de fuga i/o induïts apareixen diferències de potencial. 
 
• Capacitives: Les interferències es propaguen a través de les capacitats existents entre 
els conductors del sistema i les fonts d’interferència. L’acoblament capacitiu de la xarxa 
amb el pacient, els conductors i l’equip són una de les fonts d’interferència més 
importants. En apartats posteriors seran tractades en major profunditat. 
 
• Inductives: Degudes a la inductàncies existents entre el sistema i la font d’interferències, 
per la que circula un corrent que genera camps magnètics.  
 
• Radiació electromagnètica: Acoblaments capacitius e inductius generats per camps 
magnètics. Aquest efecte es magnifica a distàncies,  entre la font i el sistema, de λ/2π o 
superiors (λ és la longitud d’ona). Per a baixes freqüències, menys de 10KHz, aquesta 
distància és molt gran (podem parlar de kilòmetres), per tant, en endavant, 





2.4.1.1. Interferències de la xarxa elèctrica 
 
Abans de començar, és important mencionar que hi ha hagut molts autors que han treballat e 
investigat les interferències de la xarxa elèctrica en el registre de senyals biopotencials (Huhta i 
Webster, 1973; Thakor i Webster, 1980, Winter i Webster, 1983; Pallás, 1988; Metting, 1990; 
Fernández, 1996). La bibliografia existent, tan a nivell escrit (llibres) com a nivell digital (treballs 
web), és realment extensa. Per tot això, en els següents apartats, s’ha intentat fer un petit 
resum i recopilació dels aspectes que s’han considerat més rellevants des del punt de vista del 







2.4.1.1.1. Model simplificat de les interferències per camp elèctric 
 
L’interferència de la xarxa té una component magnètica i elèctrica. El camp magnètic indueix 
una tensió al travessar els bucles o llaços tancats dels cables, el pacient i l’amplificador, amb 
una magnitud proporcional a la intensitat del camp i a l’àrea tancada.  
 
El camp elèctric indueix un corrent a través de les capacitats entre el pacient i els conductors 
de la xarxa elèctrica, fet que es produeixi una caiguda de tensió/potencial entre els elèctrodes. 
També indueix corrents en els cables del sistema, afectant a les tensions elèctrode-pell i als 
propis conductors. 
 
El corrent induït en el pacient genera una diferència de potencial entre aquest i terra, alterant el 
voltatge en mode comú  i fins i tot el voltatge diferencial (per diferències en la impedància dels 
elèctrodes). 
 
En la figura 10 és una representació del model simplificat del sistema de mesura, juntament 
amb les interferències d’origen extern produïdes pel camp elèctric. El sistema de mesura 




Figura 10. Fonts d’interferència i tipus d’acoblament en el registre del ECG superficial. 
 
Cc1 i Cc2 modelen el acoblament als cables de mesura. 
CE1 i CE2 modelen el acoblament del conjunt elèctrode–connector. 
CP i CB es corresponen al acoblament entre pacient-xarxa i pacient-terra. 
ZE1, ZE2 i ZE3 són les impedàncies dels elèctrodes. 
ZC1 i Zc2 representen les impedàncies en mode comú del circuit condicionador. 
ZISO és la impedància d’aïllament del equip de mesura. 





2.4.1.1.2. Acoblament capacitiu de la xarxa als cables i elèctrodes 
 
La majoria dels corrents generats per les interferències de la xarxa, iE1, iE2, iC1 e iC2, aniran a 
través dels elèctrodes cap al pacient i d’aquest cap a terra per dos camins: a través de la 




Figura 11. Representació esquemàtica de l’acoblament capacitiu de la  
xarxa als cables i elèctrodes. 
 
També podem considerar que les impedàncies associades als condensadors d’acoblament  
són molt més elevades que les de  la resta del circuit, per tant, la magnitud  dels corrents que 
circularan pels elèctrodes dependrà bàsicament del valor de les capacitats i de la tensió de 
xarxa. Així doncs, s’arriba a la següent expressió de la tensió resultant de les interferències de 
la xarxa en l’entrada diferencial de l’amplificador: 
 
  ≈  		
 Δ

 + Δ		  
 
Cab és el valor mitjà de les capacitats d’acoblament. 
ZE és la impedància equivalent dels elèctrodes. 
∆Cab i ∆ZE són els desequilibris en les impedàncies Cab iZE. 
 
 
Si posem valors a les variables, tenint en compte situacions més i menys favorables, podem 
tenir un rang de valors per a Vd de 10µV fins a 200µV. Aquesta variabilitat es deguda a factors 
clau com la distància dels cables i elèctrodes als cablejats de la xarxa elèctrica, la intensitat de 
corrent elèctric que està circulant per la xarxa, la disposició espacial dels cablejats (tant de la 
xarxa com dels elèctrodes) i fenòmens ambientals com el percentatge d’humitat (factor clau ja 




2.4.1.1.3. Acoblament capacitiu de la xarxa al pacient 
 
El cos humà i els teixits vius, com ja s’ha comentat anteriorment, poden ser considerats com 
conductors. Evidentment, els seus coeficients de conductivitat no són equiparables al dels 
materials pròpiament conductors (coure, or i plata entre d’altres), però està més proper a 
aquests que no pas a materials pròpiament no conductors.  
Sigui com sigui, tots els materials tenen associada una conductivitat/resistivitat específiques, i 
donada una superfície o volum de material es poden modelar amb una certa impedància.   
 
La conductivitat i volum del cos humà fa que existeixin unes capacitats d’acoblament 
associades entre el cos i la xarxa, ja que en última instància tenim dos o més conductors 
separats per un medi dielèctric (aire). Aquestes capacitats es poden ajuntar en dues, la del cos 
als conductors actius de la xarxa (CP) i del cos a terra (CB). En la següent figura es mostra una 
representació bàsica del pacient (cos humà) connectat a un amplificador diferencial amb les 
dues capacitats d’acoblament amb la xarxa. 
 
 
Figura 12. Acoblament capacitiu de la xarxa al pacient. 
 
El problema dels efectes capacitius és que permetran el pas de corrent a través del pacient, 
generant un potencial en els elèctrodes diferent al de terra. Aquest potencial acabarà 
convertint-se en un voltatge en mode comú (Vmc), degut al divisor de tensió format pels 
condensadors CP i CB. En la següent expressió podem veure una aproximació del potencial 
del pacient (Vmcp) respecte a terra: 





Si considerem CP entre 0,2pF i 20pF i CB entre 100pF i 1000pF obtenim els següents valors: 
 
• Per CP = 0,2pF i CB = 100pF  Vp ≈ 1,3V 
• Per CP = 20pF i CB = 1000pF Vp ≈ 12V!!! 
 
Aquest potencial serà una tensió en mode comú que afectarà bàsicament de dues maneres: 
 
• El primer mode d’interferència degut a Vmc estarà determinat pel rebuig en mode comú 
del nostre amplificador (CMRR) 
 
• La segona font d’interferència, i la més important, és el fet de que part de la tensió en 
mode comú es convertirà en tensió diferencial. Això depèn en gran mesura de les 
diferències entre les impedàncies dels elèctrodes i les d’entrada de l’amplificador. 
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Una de les expressions més usades per determinar el valor de la tensió diferencial (Vd) 
resultant del mode comú generat pels acoblaments capacitius de la xarxa amb el pacient és: 
  ≈ 	 	 Δ		 + Δ 	+	 1
 
 
En la següent taula podem veure una sèrie de valors utilitzats per quantificar el valor del senyal 
diferencial provocat per les interferències capacitives amb el pacient: 
 
CB CP ZE ∆ZE ZC ∆ZC CISO CMRR 
100pF 10pF 10KΩ 5KΩ 100MΩ 5MΩ 100pF 80dB 
 
Amb aquests valors obtenim un nivell d’interferència total de 0,72µV.El valor degut a un CMRR 
finit (80dB) és de 0,46µV mentre que per els desequilibris en les impedàncies dels elèctrodes i 
del amplificador és de 0,36µV. 
 
Analitzant l’expressió anterior i els resultats obtinguts, podem veure que la major part de la 
contribució en el senyal d’interferència ve donada pel CMRR de l’amplificador i pels 
desequilibris en l’impedància dels elèctrodes. Això ens porta a una sèrie de factors a tenir en 
compte si volem minimitzar aquestes interferències. 
 
• Utilitzar amplificadors amb un alt CMRR. 
 
• Minimitzar els desequilibris en els elèctrodes amb l’ús de gels conductors, preparació de 
la superfície de la pell (neteja amb sabó) e intentar que el pacient estigui en repòs. 
 
• Impedància d’entrada de l’amplificador molt elevada per minimitzar l’interferència 
diferencial de la xarxa i la influència de l’impedància complexa de l’interfase elèctrode – 
pell.  
 
• Minimitzar la tensió en mode comú del pacient. 
 
2.4.2. Fonts de soroll internes: 
 
• Altres biopotencials, el electromiograma (EMG) 
 
• Interfície elèctrode-pell: Offset, atenuació per alta impedància 
 
• Transformadors i convertidors AC-DC o DC-DC. 
 
• Soroll i derives internes.  
 
 
2.4.2.1. Altres biopotencials, l’electromiograma (EMG) 
 
L’existència d’altres potencials bioelèctrics en el cos, així com l’interacció dels diferents 
processos fisiològics, són una font de soroll molt important en el senyal del ECG. 
 
L’electromiograma (EMG) és la principal font de soroll en el ECG. Té el seu origen en els 
potencials d’acció (fenomen explicat en apartats anteriors) de l’activitat muscular.  
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La reducció del nivell de soroll en el seu origen és realment complexa i difícil d’implementar. De 
totes maneres, en un primer nivell, podem aconseguir bons resultats usant mètodes de 
relaxació amb el pacient per tal de reduir l’activitat muscular.  
 
El nivell de soroll que cap esperar, segons bibliografia (Joseph Bronzino, 2005), pot oscil·lar 
entre els 10µV i els 2mV d’amplitud. Es descriu i modela aquest soroll com un procés 
estocàstic d’ample de banda comprés entre la continua i els 500Hz i de distribució gaussiana.  
 
Al parlar del EMG, podem fer una distinció entre els que estan directament relacionats amb la 
respiració i els que no: 
 
• El EMG de suport: relacionat amb l’activitat del muscles del tòrax que no intervenen en 
la respiració. En aquest cas, el soroll, es podrà reduir amb les citades tècniques de 
relaxació i unes bones condicions ambientals. 
 
• El EMG de respiració, relacionat directament amb els muscles que intervenen en el 
procés de respirar.  
Cal destacar que l’activitat muscular, i per tant, el nivell de soroll, és més elevat en la 
fase d’inspiració que en la d’espiració (en condicions normals de respiració).  
 
Segons bibliografia, s’han fet diversos estudis sobre el ritme respiratori (allargant la fase 
d’inspiració, o la d’espiració, augmentant la freqüència amb series curtes o be respirant de 
forma periòdica) i s’ha arribat a la conclusió que una respiració periòdica i pausada és la que 
provoca menys nivell de soroll. S’ha pogut comprovar en primera persona, que en els primers 
instants de mantenir la respiració el nivell de soroll millora, però després hi ha uns rebots i 
nivells realment elevats.  
 
La figura 13 mostra un gràfic del nivell de soroll en funció de la manera de respirar: allargant la 




Figura 13. Soroll del EMG per a diferents tipus de respiració. 
 





2.4.2.2. Soroll de l’elèctrode, Interfície elèctrode – pell 
 
L’elèctrode està format per una superfície metàl·lica i un electròlit en contacte amb la pell. La 
unió del elèctrode amb l’electròlit és molt estable, per al cas del elèctrode Ag/AgCl (segons 
bibliografia) es pot considerar de 0,222V.  
 
En la figura 14 es pot veure un model de l’elèctrode superficial connectat a un amplificador 
diferencial. Independentment del potencial del pacient respecte a terra, aspecte que ja s’ha 
tractat al parlar d’interferències capacitives de la xarxa, tenim diferents parts que cal mencionar 
per separat: 
 
• Potencials i resistències cel·lulars, que considerarem comuns a les interfases (Vcel i Rcel).  
 
• D’altra banda tenim el que s’ha caracteritzat com a resistències, Rti1 i Rti2, que modelen la 
resistivitat del teixits vius o medi biològic per on es propaguen els senyals (conducció 
iònica) fins a les capes més superficials de la pell. Podem incloure la dermis com a part 
d’aquesta resistència. 
 
• L’epidermis és la capa més “problemàtica” degut a una sèrie de factors com les cèl·lules 
mortes, suor en la superfície (incloses les glàndules i conductes de la suor) i el potencial 
d’acció associat al canvi amb el medi electròlit. A demés, és on es produeix la transducció 
dels corrents iònics en elèctrics.  
Aquí podem trobar variables com Ce, Re (epidermis), Cp i Rp (glàndules i conductes de la 
suor) i el potencial de la pell al electròlit (Ese).  
 
• La part del gel i l’elèctrode, es pot modelar com la resistència associada al gel (de pocs 
ohms) i una altre resistència (Rd) en paral·lel a un condensador (Cd) que modelen 
l’elèctrode. També trobem el potencial de mitja cel·la del propi elèctrode (Ehc). Cal 
mencionar que al usar el mateix tipus d’elèctrodes, el valor de Ehc de cada elèctrode es 
pot considerar el mateix, però no pas la resta de variables. A més a més, el valor de Cd 
pot arribar a ser de 10uF!!! 
 
• Per últim tenim l’entrada diferencial de l’amplificador amb una certa resistència interna de 
valor molt elevat. 
 
 
Figura 14. Model de soroll unificat (pacient e interfase elèctrode-pell)  
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En la unió (interfase) del electròlit amb la pell és on rau la major part del soroll. S’ha comprovat 
que la impedància electròlit-pell varia per a un mateix pacient en funció de la zona on s’aplica el 
elèctrode, del temps aplicat, de la pell i de la seva preparació.  
 
El soroll que apareix en aquesta interfase és més gran que no pas el soroll tèrmic associat a la 
part real de la impedància. Aquest fet és realment important a baixes freqüències, on es 
comporta com 1/fα, amb α = 1,2 i 2 (Fernández y Pallás, 1992). 
 
Cal entendre que no és només la magnitud dels potencials i de les impedàncies, sinó la 
diferència de potencial que generen aquestes en les diferents branques del circuit d’adquisició 




Artefactes en moviment 
 
Si els elèctrodes són sotmesos a esforços mecànics, ja sigui per pressió o desplaçament,  
apareixeran variacions en els potencials de contacte associats a les interfases elèctrode-
electròlit i electròlit-pell. Aquests fenòmens són els anomenats artefactes o “artefactes en 
moviment”. En la bibliografia (Webster, 1995), es descriu l’aparició del fenomen dels artefactes 
quan la concentració iònica de la interfase elèctrode-electròlit varia pel desplaçament de 
l’elèctrode, produint-se una variació del potencial que dona lloc al “artefacte”.  
 
L’utilització d’elèctrodes amb gel conductor en el ECG superficial, minimitza molt l’efecte dels 
artefactes, i pren més rellevància l’efecte de l’epidermis al deformar-se. 
 
De totes maneres, si es mou l’elèctrode, s’origina un canvi sobtat en el gruix del gel i/o en la 
distribució de les càrregues. Això provocarà canvis en l’impedància i un offset en el potencial de 
l’elèctrode. Si ho comparem amb el model d’un condensador, aquest es veurà afectat tant per 
una variació en el gruix del dielèctric com per una variació en el àrea de la superfície 




Figura 15. Analogia entre els artefactes en moviment i un condensador. 
 
 
El soroll produït pels artefactes en moviment és molt més acusat en ECGs de llarga durada i en 
les probes d’esforç.   
 
La millor manera per reduir la contribució al soroll dels artefactes és assegurar la subjecció dels 
elèctrodes i procurar que el pacient estigui en repòs. En el cas de probes que requereixin una 
llarga durada s’ha d’anar canviant i revisant tant la subjecció dels elèctrodes com l’estat de la 




3. El senyal ECG 
 
En aquest projecte es pretén tenir una sèrie de blocs electrònics bàsics amb una finalitat 
pedagògica que conformaran un electrocardiògraf.  Els alumnes també podran utilitzar-los i 
adaptar-los a diferents tipus de senyals biopotencials.  
 
El ECG serà utilitzat com a senyal de referència i per tant, com a fil conductor dels diferents 
blocs, per presentar-los i explicar-ne les seves funcionalitats, mitjançant l’adquisició, 
condicionament i tractament del ECG. Per aquesta raó, en el següent capítol parlarem dels 
fenòmens físics i elèctrics relacionats amb el cor, que ens ajudaran a comprendre e identificar 




3.1. Generació dels impulsos elèctrics 
 
Com ja s’ha mencionat en apartats anteriors, certs sistemes fisiològics generen potencials 
iònics com a resultat de l’activitat electroquímica d’algunes cèl·lules.  
 
El teixit cardíac té una serie de característiques que determinen i conformen el senyal ECG: 
 
• Automatisme:capacitat de generar impulsos. 
 
• Excitabilitat: capacitat de respondre a un impuls. 
 
• Conductibilitat: capacitat de propagar un impuls. 
 
• Cronotropisme: capacitat de conduir un estímul amb una determinada freqüència. 
 
• Inotropisme: capacitat de contreure’s. 
 
 
El batec del cor consta d’una contracció (sístole) i una relaxació (diàstole), rítmiques i 
seqüencials per tot el muscle cardíac. La contracció de les cèl·lules està associat als potencials 
d’acció (descrit amb anterioritat) de cada tipus de cèl·lula.  
 
Bàsicament, l’aparició dels potencials d’acció, és deguda als canvis en la permeabilitat de la 
membrana per als ions Na+, K+ i Ca++, que presenten distribucions desiguals dintre i fora de la 
cèl·lula en repòs. 
 
L’inici de l’activitat elèctrica del cor es troba en la regió marcapassos del cor, concretament en 
un grup de cèl·lules musculars localitzades a l’aurícula dreta anomenades cèl·lules 
marcapassos del nòdul sinoauricular (SA). Aquestes cèl·lules tenen la particularitat d’estar 
acoblades elèctricament degut a la unió de les seves membranes cel·lulars.  
L’acoblament de les cèl·lules miocardíaques i l’existència d’unes altres cèl·lules especialitzades 
en la conducció elèctrica entre aurícules i ventricles (nòdul aurícula-ventricular AV), fa possible 
que la ona de despolarització generada per les cèl·lules marcapassos es propagui ràpidament  




En el cor podem trobar les següents cèl·lules cardíaques: 
 
• Cèl·lules específiques:  
 
o cèl·lules P (marcapassos)  
o cèl·lules transaccionals.  
o cèl·lules de Purkinje. 
 
 
• Cèl·lules contràctils. 
 
En el cas del humans (i dels mamífers en general), l’ona de despolarització es propaga des del 
nòdul SA cap a les dues aurícules, que es despolaritzen i contrauen. De la mateixa manera, a 
través del nòdul AV, s’exciten unes fibres especials (fibres de Purkinje, organitzades en un feix 
que recorre l’envà interventricular; el feix de His) que permeten la contracció sincrònica del 
ventricle amb un cert desfasament temporal.  
 
Així doncs, la clau del funcionament elèctric del miocardi (muscles del cor) es basa en la seva 
capacitat per generar contraccions sincròniques i separades/desfasades entre  les aurícules i 
els ventricles. Aquest retard o desfasament permet el pas de la sang de les aurícules als 
ventricles. 
 
A mesura que es propaga l’ona d’excitació desapareix el potencial negatiu normal del interior 
de les fibres musculars, i s’inverteix el potencial de membrana. D’aquesta manera van 
apareixent zones amb cèl·lules despolaritzades junt amb zones que encara estan en repòs 
(polaritzades), produint-se  diferències de potencial a nivell extracel·lular que donen lloc a un 
camp elèctric.  
 
La següent figura mostra l’inici i la propagació del fenomen de despolarització en el cor dels 









3.2. Adquisició dels potencials elèctrics del cor 
 
Com ja s’ha vist i comentat amb anterioritat, els elèctrodes són els sensors (més concretament 
transductors) que ens permeten captar els senyals biopotencials. En el cas del ECG, i de 
moltes altres senyals, podem descriure la seva principal funció com la  de transformar els 
potencials iònics en potencials elèctrics. 
 
Els elèctrodes es col·loquen a diferents parts del cos, ja siguin les extremitats (elèctrodes de 
membres) o en la zona del tòrax (elèctrodes precordials). La manera de posar els elèctrodes, 
així com la seva disposició en la superfície del cos, determina diferents configuracions 
elèctriques estandarditzades conegudes com derivacions electrocardiogràfiques. 
 
Per últim, un sistema més o menys complex s’encarrega de processar els senyals rebuts a 
través del elèctrodes i enregistrar-los, ja sigui en format “analògic” (paper) o digital. Aquest 
registre és el que rep pròpiament el nom de electrocardiograma (ECG o EKG). L’ús del paper  
en monitorització cardíaca està molt estès donada la seva practicitat i facilitat   a l’hora de 
consultar-lo. El seu registre en un suport digital es més adient en períodes molt llargs de 
monitorització i/o quan es volen aplicar algoritmes més o menys complexos per tal d’estudiar 
altres informacions contingudes dintre del ECG.  
 








3.3. Les derivacions electrocardiogràfiques 
 
Les derivacions electrocardiogràfiques són configuracions d’elèctrodes per poder captar 
l’espectre elèctric del cor en la superfície del cos. 
En general es poden utilitzar 12 derivacions en el registre de l’electrocardiograma, sis en els 
membres o extremitats i sis precordials.  
Les derivacions de les extremitats serveixen per adquirir els fenòmens elèctrics que es 
produeixen en el pla frontal mentre que les precordials s’associen al pla horitzontal o 
transversal. 
 
Les derivacions de les extremitats es poden dividir en dos grups:  
 
• Derivacions bipolars: permeten mesurar la diferència de potencial entre dos membres o 
extremitats, per tant, a cada membre es col·locarà un  elèctrode de potencial oposat 
(positiu i negatiu). També s’anomenen derivacions “estàndard”. 
 
• Derivacions unipolars: registren el potencial elèctric d’una extremitat, és a dir, els 
potencials absoluts. També utilitzen un altre elèctrode, però només l’elèctrode de 





3.3.1. Plans electrocardiogràfics 
 
L’electrocardiògraf de superfície o convencional capta els senyals elèctrics del cor en dos 
plans, el pla frontal i el horitzontal. 
 
El pla frontal es aquell que talla el cor longitudinalment, dividint-lo en una part anterior i una 
posterior. El pla horitzontal talla el cor transversalment, deixant una zona superior i una inferior. 
 
Les derivacions associades al pla frontal són les dels membres o extremitats (DI, DII, DIII, aVR, 














Registren les diferències de potencial en les extremitats i es classifiquen en funció de la 
col·locació dels elèctrodes: 
 
• DI: Braç esquerra (LA) i braç dret (RA).  
• DII: Cama esquerra (LF) i braç dret (RA).  
• DIII: Cama esquerra (LF) i braç esquerra (LA).  
 
En la figura 18 podem veure la ubicació dels elèctrodes en el pacient de les tres derivacions 




Figura 18. Derivacions bipolars del pla frontal.  
 
 





Capten els potencials absoluts d’una de les extremitats, per aquest motiu també es coneixen 
com derivacions augmentades. Es classifiquen segons la ubicació de l’elèctrode explorador o 
positiu.  
 
• aVR: Braç dret (RA).  
• aVL: Braç esquerra (LA).  
• aVF: Peu esquerra (LF) 
 
Cal mencionar que els elèctrodes que no són els actius es referencien internament entre si per 
tenir uns terminals neutres, d’aquesta manera es pot equiparar a una mesura diferencial entre 
un terminal neutre i el terminal explorador o positiu. 
 
La figura 19 mostra la representació esquematitzada de l’ubicació dels elèctrodes i la 
seva connexió (el terminal vermell és el positiu o explorador) per a les tres derivacions 






Figura 19. Derivacions unipolars del pla frontal.  
 
 
El ECG presenta variacions en funció de la derivació utilitzada. En la figura 20 es poden 








3.3.3. Derivacions precordials, pla horitzontal 
 
Són aquelles que es localitzen en el pla transversal. Aquestes derivacions són unipolars, per 
tant mesuren el potencial absolut de la zona on es troben situats. De manera molt semblant a 
les derivacions unipolars del pla frontal, s’utilitzen els elèctrodes de les extremitats com a 
terminal neutre.  
Tradicionalment existeixen 6 derivacions precordials amb una ubicació específica al tòrax: 
 
• V1: quart espai intercostal a la dreta de l’estern. 
• V2: quart espai intercostal a l’esquerra de l’estern. 
• V3: punt entremig de V2 i V4.  
• V4: cinquè espai intercostal a nivell de la línia mitja clavicular (LMC). 
• V5: a nivell horitzontal amb V4 en la línia axil·lar anterior esquerra. 
• V6: a nivell horitzontal amb V4 en la línia mitja axil·lar esquerra. 
 
 
La figura 21 mostra la posició dels elèctrodes en el tòrax en relació als espais intercostals i el 









3.4. Representació gràfica del ECG 
 
 
En un ECG podem distingir tres tipus d’elements: 
 
• Les ones, que són les deflexions positives i negatives que apareixen en un cicle 
cardíac normal. En total tenim 6 ones (P, Q, R, S, T i U). 
 
• Els segments, entesos com les parts del electrocardiograma delimitades per les 
deflexions. Hi ha 3 segments (PR, ST i TP). 
 
• Els intervals són les distàncies entre ones, per tant poden contenir també segments. 
Tenim dos intervals coneguts com PR i QT. Existeix un tercer  interval que és el 
conegut com el complex QRS, tot i que molts autors el tracten com una ona a part. 
 
 
La figura 22 mostra la representació gràfica d’un ECG, destacant-ne les ones, els segments i 




Figura 22. Representació gràfica del ECG.  
 
Cal mencionar el concepte de l’eix elèctric, entès com la direcció general del impuls elèctric a 
través del cor.  
 
El sentit i direcció normals són cap a la part inferior esquerra, tot i que es pot desviar una mica 
cap a la dreta (generalment en pacients molt alts i/o obesos). Una desviació extrema pot ser 





3.4.1 Ona P 
 
És la primera ona que apareix, en forma de petita deflexió positiva. 
La ona P representa la despolarització auricular, que es propaga des del nòdul sinoauricular 
(SA) a través de les fibres contràctils en ambdues aurícules cap al nòdul AV. D’aquesta manera 




3.4.2. Interval o complex QRS 
 
Comença amb una deflexió negativa seguida d’una important (en amplitud) ona triangular 
positiva i finalitza amb una ona negativa.  
El complex QRS representa la despolarització ventricular ràpida, a mesura que els potencials 
d’acció passen per les fibres ventriculars contràctils. En aquest interval la sang es bombejada 
cap a l’exterior. La contracció ventricular és molt més potent que l’auricular i mobilitza més 
massa muscular. 
 
Cal mencionar que en aquest període o interval també es dona la repolarització auricular, però 




3.4.3. Ona T 
 
És una ona de deflexió positiva bovejada. Es correspon amb la repolarització ventricular i 
s’inicia quan els ventricles comencen a relaxar-se.  
Podem apreciar que aquesta ona és més petita i ample que el complex QRS, degut a que la 




3.4.4. Ona U 
 
Coneguda com la sisena ona del ECG, se la defineix com bastant variable i fins i tot infreqüent. 
A priori es presenta com una deflexió positiva i mostra una gran dependència amb l’ona T. 
El seu origen no està massa clar, però es relaciona amb l’activació tardana d’alguns sectors del 
miocardi ventricular. Es fa més evident amb ritmes cardíacs lents i sol desaparèixer a mesura 
que aquests s’acceleren. 
 
 
3.4.5. Interval i segment PR 
 
El interval PR és el període entre l’inici de l’ona P amb el començament de l’excitació auricular 
fins l’inici de la despolarització ventricular, és a dir, és el temps per a que el potencial d’acció 
viatgi a través de l’aurícula, el nòdul AV i les fibres del sistema de conducció. 
El segment PR ens indica el temps d’inactivitat elèctrica degut al retràs fisiològic del estímul en 




3.4.6. Interval QT 
 
Aquest interval va des de l’inici del complex QRS fins al final de l’ona T. És el temps 
transcorregut des de la despolarització ventricular fins el final de la repolarització del ventricle.  
 
 
3.4.7. Segment ST 
 
Està comprés entre el final de l’ona S i acaba a l’inici de l’ona T. Es correspon amb el temps en 
que les fibres ventriculars contràctils estan despolaritzades i està a punt d’acabar la contracció 
ventricular (fase de Plateau) fins que comença la primera fase de repolarització ventricular. Es 
un període isoelèctric ja que no hi ha pas de corrent d’acció perquè totes les càrregues són 
negatives (no hi ha diferència de potencial). 
 
 
3.4.8. Finestres temporals del ECG 
 
La duració de les ones, segments e intervals en un pacient es pot tabular en uns períodes de 
temps estàndards. Tot i això, alguns dels temps donats poden ser lleugerament diferents sense 
ser necessàriament indicatius d’un funcionament anòmal. A més a més, tot i estar en repòs, 
s’ha de tenir en compte que el ritme cardíac entre diferents pacients presenten diferències 
importants (des de les 40 pulsacions fins a les 95 pulsacions per minut o més). Fins i tot el ECG 
pot variar en un mateix pacient en funció de la seva relaxació, posició, manera de respirar,.... 
 
En la figura 23 es mostra la duració aproximada de referència per a les ones, segments e 
intervals del ECG d’una persona sana amb un ritme cardíac comprès entre les 60 i 90 
pulsacions per minut. 
 
 




A continuació es detallen els temps en ordre cronològic del ECG suposant un ritme cardíac 
d’unes 75 pulsacions per minut: 
 
1. El potencial d’acció es propaga des del node SA fins al node AV en uns 0,03s a través del 
muscle auricular. A mesura que les fibres contràctils es despolaritzen apareix l’ona P en 
el electrocardiograma.  
 
2. Un cop començada l’ona P, les aurícules es contrauen (sístole auricular). El potencial 
d’acció es retarda en el node AV uns 0,1s, donant temps per a la contracció de les 
aurícules. Aquest fet permet augmentar el volum de sang en els ventricles abans de que 
comenci la sístole ventricular. 
 
3. Passats 0,2s de que s’hagi produït l’ona P, el potencial d’acció es propaga per les 
branques del feix, fibres de Purkinje i de tot el miocardi ventricular. La despolarització 
avança i es produeix el complex QRS. Al mateix temps també té lloc la repolarització 
auricular. 
 
4. Les fibres ventriculars es contrauen (sístole ventricular) durant el complex QRS i part del 
segment ST. A mesura que la contracció avança des del vòrtex fins a la base del cor, la 
sang es dirigida cap a les vàlvules semilunars.  
 
5. La repolarització de les fibres ventriculars produeix l’ona T uns 0,4s després de l’ona P. 
 
6. Pocs instants després d’iniciar-se l’ona T, els ventricles comencen a relaxar-se (diàstole 
ventricular). Als 0,6s es completa la repolarització ventricular i les fibres contràctils es 
troben relaxades. 
 




3.4.9. Formes d’ona i anomalies freqüents  
 
Tot i que no és l’objectiu d’aquest projecte, s’ha considerat interessant donar una pinzellada a 
la relació existent entre les formes d’ona del ECG (tant les amplituds com les duracions o 
espais entre ones) i les possibles malalties, deficiències o anomalies associades. 
 
Les amplituds de les ones donen pistes sobre possibles anomalies en el cor. Les ones P i R 
grans indican un engrandiment auricular i ventricular respectivament, mentre que una ona Q 
molt elevada pot ser indicatiu d’un infart de miocardi. Les ones P irregulars o inexistents poden 
ser indicatives d’una arítmia. L’ona T es pot aplanar quan el muscle cardíac no està rebent el 
suficient oxigen (per exemple en malalties coronaries), també pot ser més gran en la híper-
potassèmia (nivell elevat de K+ en sang). 
 
L’existència de cicatrius en el teixit cardíac, degut a malalties coronaries o a la febre reumàtica, 
fa que la propagació del potencial d’acció s’hagi de desviar per tal de rodejar les esmentades 
cicatrius, allargant el interval P-Q. 
El interval QT també es pot allargar degut a lesions miocardíaques, isquèmia miocardíaca 






4. Diagrama de blocs 
 
En aquest capítol es mostraran tots els blocs circuitals del sistema per tal de poder construir el 
nostre electrocardiògraf. Així, els diferents blocs, ens serviran  per adquirir i condicionar el 




4.1. Característiques principals 
 
L’objectiu principal és tenir un sistema flexible i robust, amb uns blocs clarament diferenciats 
que tan puguin ser connectats entre ells  com utilitzats individualment. 
 
D’aquesta manera el sistema es podrà utilitzar per molts tipus d’assaigs i pràctiques que es 
considerin oportunes en el futur. 
 
El sistema consta de dues parts, una etapa analògica i una digital.  
 
L’etapa analògica està concebuda per poder captar senyals de magnituds de l’ordre de mV 
(amplitud típica dels biopotencials), per tal de poder-los amplificar, filtrar i aïllar fins a poder 
visualitzar-los en un oscil·loscopi.  
 
L’etapa digital inclourà els blocs necessaris per convertit un senyal analògic (el ECG) en un tren 
de polsos, però si som estrictes, aquests blocs també són de naturalesa analògica. 
El cor de l’etapa digital serà una placa amb un microcontrolador, basada en el 
sistema/plataforma Arduino, que servirà per a la visualització del ritme cardíac en un display 









L’etapa analògica està formada per 4 blocs, cadascun amb unes característiques determinades 
que els doten d’una certa flexibilitat 
senyals biopotencials o d’una altra naturalesa 
 
Aquesta etapa, des del punt de vista de l’adquisició de senyals biopotencials, estarà alimentada 
amb bateries/piles de 9V. Se n’utilitzaran dues per tal de obtenir fàcilment una alimen
simètrica. Per facilitar les connexions, s’han utilitzat connectors femella del tipus banana.
 
També s’han afegit dos díodes en sèrie amb les alimentacions per tal d’evitar danys en el 




L’alimentació es controla amb un commutador (S1) que obre o tanca les alimentacions 
positives i negatives. Cal mencionar que GND sempre està present, evitant així la possible
l’entrada de les alimentacions abans que el terminal de terra (GND).
 
Més endavant es descriurà més detalladament les característiques i funcionalitats de cada bloc, 
però en trets generals podem definir 
 
• L’amplificador d’instrumentació:
d’amplificar el senyal provinent dels elèctrodes. Les principals característiques són un alt 
rebuig al mode comú, un guany variable de rang molt elevat (1 
realimentació activa per pal·liar els efectes del mode comú. El guany final és de 500, 
obtenint un senyal a la sortida de casi 1V d’amplitud.
 
• Filtres actius: 
 
o Filtre passa alt: Serveix p
freqüència de tall s’ha fixat en 0,04Hz. El filtre disposa de terminals en paral·lel als 
condensadors i les resistències per tal de poder implementar filtres passa baix de 




per adaptar-se a la variabilitat del senyal ECG i d’altres 
que es vulguin tractar.  
olaritat errònia.
 
. Esquema de l’alimentació de l’etapa analògica.  
 
els següents blocs i les seves principals 
 és el primer bloc del nostre sistema. La seva funció és la 
 








> G > ∞ ) i una 
  
o Filtre passa baix: Ens permet reduir el nivell de soroll
senyal. El filtre s’ha calculat per atenuar les freqüències superiors als 159Hz. Al igual 
que en el filtre anterior, disposa de terminals per tal de poder augmentar o disminuir la 
freqüència de tall. 
 
o Filtre Notch: En el nostre sistema apareixen interferències provinents de la xarxa 
elèctrica, que en funció de factors diversos poden arribar a ser d’una magnitud 
important. Per atenuar aquest senyal interferent utilitzem un filtre de banda eliminada o 
filtre Notch. La seva freqüència central  serà la de la xarxa, 50Hz. Aquest filtre ha de 
ser bastant selectiu (ample de banda estret) ja que una part important del espectre del 
senyal ECG està molt proper als 50Hz. S’ha posat un potenciòmetre que permet variar 
el factor de qualitat (Q), cosa que es tradueix en un major o menor ample de banda.
 
• Aïllament: Per garantir la seguretat del pacient l’hem de poder aïllar de la xarxa elèctrica. 
Això ho aconseguim mitjançant un dispositiu optoacoblador, que bàsicament consta d’una 
primera etapa que transforma l’energia elèctrica en lumínica i una segona que fa el 
contrari, transformar l’energia lumínica en elèctrica.
El circuit incorpora dos amplificadors operacionals, un a l’entrada i un a la sortida. 
L’amplificador de l’entrada està con
offset a l’entrada i s’encarrega d’alimentar el diode de l’optoacoblador. L’amplificador de 
sortida està configurat com un restador variable, podent afegir un offset negatiu per tal de 
deixar el senyal de sortida en el mateix nivell que tenia a l’entrada. En el col·lector del 
optoacoblador, s’ha afegit un potenciòmetre que permet modificar el guany del sistema.
 
• Amplificador variable: bàsicament és un seguidor de tensió de guany unitari dotat de dos 




 d’alta freqüència acoblat al nostre 
 
figurat com a sumador variable, per tant pot afegir un 
 





4.2.1. Etapa digital 
 
L’etapa digital està formada per 4 blocs “analògics” encarregats de convertir el senyal analògic 
en un senyal digital (pols quadrat positiu menor de 5V) i una microprocessador que controlarà 
un display LCD. Al igual que en l’etapa anterior, els diferents blocs posseeixen certes 
característiques configurables per tal de poder adaptar
d’entrada. 
 
Aquesta etapa pot ser alimentada mitjançant una font d’alimentació connectada a la xarxa 
elèctrica, tan sigui del tipus lineal o convertidors AC/DC. Al igual que l’etapa analògica el 
sistema està pensat per ser alimen
tensions superiors o a 5V. Per suposat també es poden utilitzar bateries o piles per tal de 
facilitar-ne el transport o l’ús en espais on no es d
elèctrica. Per l’entrada de l’alimentació també





L’alimentació es controla amb
positives i negatives.  
 
Les principals característiques dels blocs que conformen l’etapa digital són:
 
• Rectificador de precisió
rectificador de mitja ona, s’ha implementat un rectificador d’ona complerta amb díodes i 
amplificadors operacionals per tal de poder rectificar senyals de poca magnitud per 
considerar-lo de major utilitat pedagògica.
 
• Filtre QRS: És un filtre passa banda amb una 
dissenyat per destacar el complex QRS del senyal ECG
freqüència central no es correspon amb la freqüència fonamental tot i que generalment 
aquestes estan molt properes. El factor de 
escollir així la selectivitat del filtre (el seu ample de banda), però com que el guany està 
directament relacionat amb Q el sistema pot arribar a saturar o tornar
En l’adquisició del ECG 
sistema seguia funcionant correctament per Qs més elevades.
47 
-se a diferents tipu
tat a una tensió de l’ordre dels 9V, tot i que pot funcionar a 
isposa de fonts d’alimentació o de xarxa 
 s’han utilitzat connectors femella del tipus 
com a protecció bàsica vers possibles canvis de polaritat.
 
26. Esquema de l’alimentació de l’etapa digital.  
 un commutador (S2) que activa/desactiva
: Tot i que per al senyal ECG hagués sigut de més utilitat un 
 
“freqüència fonamental” de 16,25Hz
. Com veurem més endavant, la 
qualitat (Q) del filtre é
s’ha treballat amb una Q compresa entre 1,5
 
s de senyals 
 
 
 les alimentacions 
 
, 
s variable, poden 
-se inestable. 
 i 3, tot i que el 
  
• Comparador amb histèresi
amb histèresis i realimentació positiva, cosa que el fa menys estable
guany determinat, però en el nostre cas ens interessa que saturi. 
S’ha incorporat un potenciòmetre per tal de poder variar el nivell de referència
0,6V fins a 3,3V. També hi ha un altre potenciòmetre que ens 
d’histèresis.  
 
• Arduino: La plataforma Arduino es basa en una sèrie de plaques de circuit imprès que 
incorporen un microcontrolador i una sèrie d’
El principal avantatge, a part de que ja disposem d’una plac
que el codi de programació és obert o lliure, a més de ser autoalimentat pels milers 
d’usuaris.  
 
Això es tradueix en milers d’exemples, llibreries i programes que es poden descarregar i 
utilitzar de manera fàcil i ràpida, en els 
En el nostre cas, s’ha 
display LCD, en el que es po
El desenvolupament s’ha
processar-ne el temps entre polsos i a






s: L’estructura principal és la d’un comparador no inversor 
 
permet variar la fine
entrades i sortides analògiques i  digitals. 
a muntada i funcional, és 
diferents llenguatges de programació. 
utilitzat com a punt de partida un programa que controla
den visualitzar diferents missatges predefinits. 
 centrat en l’adquisició d’un pols per un canal digital, 
plicar un petit algoritme per 
 
 
Figura 27. Blocs de l’etapa digital.  
 si es desitja un 









5. Descripció dels blocs circuitals 
En aquest capítol es descriuran un a un tots els blocs del sistema, tant de l’etapa analògica 
com de la digital. També es justificaran les diferents configuracions i valors dels components 
escollits, així com els límits i flexibilitat de cada bloc.  
 
 
5.1. Els elèctrodes 
 
Tot i no ser un bloc circuital com a tal, els elèctrodes i la seva col·locació són potser la part més 
important a l’hora de garantir una bona adquisició dels senyals biopotencials.  
 
S’han escollit elèctrodes de plata-clorur de plata d’un sol ús, amb una part perimetral 
autoadhesiva  i un gel conductor ric en anions de clor. 
 
En el nostre sistema de mesura, per a la disposició dels elèctrodes, s’ha escollit la derivació 
bipolar del pla frontal DI, amb un tercer elèctrode que proporciona el potencial de referència i 
l’anomenada realimentació activa. D’aquesta manera el sistema constarà de tres elèctrodes, 
dos per DI i un de referència. Això ens porta a la utilització d’un amplificador diferencial. 
 
Totes les connexions dels elèctrodes al cos van a través de cables coaxials per tal de 
minimitzar els efectes de les interferències de la xarxa o d’altres equips. 
 
És important destacar que la preparació adient de la pell també té una gran importància i no 
presenta una gran dificultat, només cal netejar la superfície amb una mica d’aigua i sabó. 
 
 
5.2. Amplificador d’instrumentació 
 
Els amplificadors per mesurar senyals biopotencials han de complir una sèrie de requisits per 
tal de facilitar la captació i posterior tractament dels senyals. Han de proporcionar una 
amplificació selectiva del senyal biopotencial, rebutjar els senyals d’interferència i soroll, i 
garantir una protecció contra danys procedents de les fonts de corrent i tensió. Els 
amplificadors amb aquestes característiques són coneguts com amplificadors de biopotencials. 
 
Els requisits bàsics que ha de tenir l’amplificador són: 
 
• No pot influir en els senyals biopotencials que es volen adquirir. 
• De la mateixa manera, el senyal no pot ser distorsionat. 
• En la mesura del possible, ha de separar el senyal de les interferències. 
• Ha de garantir la protecció elèctrica del pacient. 
 
A l’entrada del amplificador podem diferenciar tres components principals: 
 
• Senyal biopotencial desitjat. 
• Altres biopotencials no desitjats. 
• Soroll i senyals de interferència vistes en els apartats anteriors, de les que cal destacar 




Un disseny adient de l’amplificador permetrà el rebuig de gran part dels senyals d’interferència. 
En aquest sentit, podem arribar a dir (simplificadament) que la principal tasca del amplificador 
serà rebutjar la interferència de la xarxa, la major part acoblada al pacient i als cablejats degut 
al camp elèctric generat per la xarxa. Això fa  aparèixer un senyal en mode comú que pot tenir 
una magnitud elevada. Per aquest motiu, es fa necessari que el amplificador tingui un bon 
rebuig al senyal en mode comú (CMRR).  
 
Els amplificadors de biopotencials són vitals en moltes de les aplicacions i mesures  mèdiques. 
Cal tenir en compte que junt amb els elèctrodes, formen el primer bloc circuital capaç d’adquirir 
i proporcionar un senyal robust (baixa impedància de sortida) a la resta de blocs o etapes del 
sistema. 
 
Les característiques esmentades, com una alta impedància d’entrada (igual per les dues 
entrades diferencials), un CMRR elevat, una impedància de sortida baixa i un rang elevat del 
guany ens porta al conegut Amplificador d’Instrumentació. 
 
 
5.2.1 Descripció de l’amplificador d’instrumentació bàsic 
 
Hi ha una gran quantitat d’aplicacions que requereixen de l’ús de l’amplificador 
d’instrumentació, entre d’elles les de senyals biopotencials. Més concretament, requereixen de 
l’amplificació de la diferència entre dues senyals d’entrada, alhora que atenuant totalment la 
component en mode comú (idealment). A demés, també és desitjable que les dues entrades 
presentin la mateixa impedància d’entrada de valor molt elevat. 
 
Aquests requisits són implementats en la següent configuració d’amplificadors operacionals 
(AO) en una disposició bastant típica que defineix l’amplificador d’instrumentació 
 
 






La figura 28 és bàsicament es una etapa restadora (AO3) precedida de dues etapes no 
inversores (AO1 i AO2) que proporcionen una alta impedància d’entrada. 
En cada etapa d’entrada v- = v+, tant per v1 com per v2. La magnitud del corrent que circularà 
per RA, independentment de quina entrada sigui més elevada, és pot definir com el valor 
absolut de la diferència de potencial entre les entrades dividit per la resistència RA: 
 
 i = (v1 - v2) / RA 
 
 
Com que el corrent no circula (idealment) cap a les entrades dels operacional AO1 i AO2, 
aquesta circula a través de les resistències R, generant una caiguda de tensió VR. El valor de 
VR es pot calcular fàcilment: 
 
vR = iR = [(v1 - v2) / RA] * R 
 
 
Si suposem (v1 > v2), tenim: 
 
vO1 = v1 + vR 
vO2 = v2 - vR 
 
 
Per últim, en la etapa restadora amb AO3, tenim que: 
 
vO = vO1 - vO2 = (v1 - v2)*[1+(2R/RA)] (1) 
 
Així s’ha aconseguit una sortida proporcional a la diferència entre les entrades, amb un guany 
ajustable mitjançant la variació de un sol component (RA). De l’expressió anterior tenim que el 
guany de l’amplificador serà: 
 
GAI = 1+(2R/RA)  (2), per valors molt elevats de RA el guany tendirà a 1 i per valors molt petits 
tendirà a ∞. 
 
El sistema presentarà no idealitats, però pràcticament es poden menysprear si la precisió i 





5.2.2. L’Amplificador d’instrumentació 
 
A l’amplificador d’instrumentació bàsic s’han afegit resistències a 
augmentar el CMRR, potenciòmetres per ajustar el guany en mode comú, un terminal de 
referència on s’hi pot afegir un offset a la sortida i el potencial en mode






Analitzant el circuit de la figura 29








 comú es fa passar per 
-lo sense interferir en l’etapa d’amplificació.
29. Amplificador d’instrumentació ampliat..  
 s’obté l’expressió del guany del nostre a
n voltatge de referència (Vref): 







Càlculs de l’amplificador d’instrumentació 
 
L’anàlisi elèctric del circuit mostrat en la figura anterior ens porta a les següents expressions de 
partida que serviran per calcular els paràmetres desitjats: 
 
)






A partir de les expressions (1.3) i (1.4) obtenim: 
  ! #;#;<#= 	" 	#	$ #=#=<#> +	?*. @ #>#=<#>A −	*. @ #B#;<#BAC  (1.5) 
 
Substituïm les expressions (1.1) i (1.2) en (1.5): 
  ! "	#	$ #=(#;<#B)#;(#=<#>)+ % ?#D(#B#=<#;#><#B#>)<2#>#E(#;<#B)<2#B#F(#=<#>)2#D	#;	(#=<#>)	 C + G ?#;#>H#B#=#;(#=<#>) C  
 
A partir de l’expressió anterior trobem el guany en mode diferencial (∆Md) i el guany en 
mode comú (∆MC). 
 
• ∆Md = % ?#D(#B#=<#;#><#B#>)<2#>#E(#;<#B)<2#B#F(#=<#>)2#D	#;	(#=<#>)	 C 
 
• ∆MC =G ?#;#>H#B#=#;(#=<#>) C 
 
Si fem R1 = R2 =R3 =R4 = R5 = R6 = R 
 
• ∆Md = ?#D(#B#=<#;#><#B#>)<2#>#E(#;<#B)<2#B#F(#=<#>)2#D	#;	(#=<#>)	 C " @1 + 2##DA 
 
• ∆MC =?#;#>H#B#=#;(#=<#>) C " 	 2#H2#2#B " 0 
 
•  ! "	#	$ +	% @1 + 2##DA 
 
• CMRR = ∆KL∆KM = ?#D(#B#=<#;#><#B#>)<2#>#E(#;<#B)<2#B#F(#=<#>)2#D	(#;#>H#B#=) C " 	∞ 
 
Aquests valors són teòrics, els valors reals estaran directament relacionats amb els valors de 
les residències, més concretament en la seva semblança o diferència. Per exemple, quan més 
semblant sigui el valor de *5 a 24, més petit serà ∆MC i alhora major serà el CMRR, valor 
que també està limitat per les característiques no ideals dels operacionals. 
 
 5.2.2.1. La realimentació 
 
El tipus d’amplificador utilitzat necessita un camí entre les entrades i GND per tanc
dels corrents de polarització dels transistors que componen els amplificadors operacionals de la 
primera etapa (l’amplificació).  
L’altre problema important, com ja s’ha vist en capítols anteriors, és el voltatge en mode comú 
generat principalment pel camp elèctri
que van des dels elèctrodes fins a les entrades de l’
 
Com que la tensió en mode comú pot arribar a ser bastant elevada, sobretot comparada amb 
els senyals biopotencials de l’ordre de mV, no és una bona solució l’ús de resistències . A més 
a més, això faria disminuir l’impedància
 
Una solució pràctica, econòmica i eficaç és afegir 
través d’un elèctrode i lal guarda activa connectada al blindatge dels cables coaxials.
 
La guarda activa és bàsicament un seguidor de tensió del voltatge en mode comú que es 
connecta a l’apantallament dels cables coaxials, minimitzant 
conductors i el seu apantallament.
 
La realimentació activa permet reduir les interferències en mode comú, injectant al pacient un 
corrent de valor limitat proporcional al voltatge en mode comú. Per això s’utilit
format per un amplificador en configuració inversora
alta i es pot utilitzar una resistència en 
estabilitat. En el nostre cas, el valor i els componen
consultada, més concretament d’unes notes d’aplicació de 
 
Figura 30. Amplificador d’instrumentació amb realimentació i guarda activa.. 
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i guarda activa 
c de la xarxa, que afecta tant al pacient com als cablejats 
amplificador. 
 d’entrada  i podria afectar a l’estabilitat dels sistema.
l’anomenada realimentació 
l’efecte capacitiu entre els 
 
. La impedància de la realimentació es molt 
paral·lel a un condensador per tal de donar
ts utilitzats s’han tret de la bibliografia 
Texas Instruments.
 
ar els llaços 
 
activa al pacient a 
 
za un circuit actiu, 






5.3. Filtres elèctrics 
 
Un filtre elèctric és tot aquell circuit capaç d’atenuar determinades freqüències del espectre 
d’un senyal d’entrada. L’espectre  és la descomposició d’un senyal en la seva amplitud en 
funció de la freqüència. 
 
Per implementar un filtre hem de definir la funció de transferència que garanteixi les 
especificacions d’entrada, i després trobar el circuit elèctric amb aquesta funció de 
transferència associada. 
 
Els filtres elèctrics es poden classificar en funció de la tecnologia (components) utilitzada. 




5.3.1. Filtres actius i filtres passius 
 
Els filtres passius estan formats per components passius, que bàsicament  són condensadors, 
bobines i resistències.  
 
Els filtres actius també incorporen components actius. Al principi (1era generació) incorporaven 
vàlvules com a elements actius. Més endavant van ser substituïdes pels transistors (2ona 
generació) i finalment per als amplificadors operacionals. 
 






• Permeten obtenir circuits amb alta impedància d’entrada i baixa de sortida. 
• Faciliten l’implementació de filtres complexes gràcies a la possibilitat d’integració i 
connexió en cascada. . 
• Eliminació de les bobines. Això és molt interessant quan es desitja implementar filtres 
de baixes  freqüències, ja que aquestes són cares i voluminoses.  






• Es necessita una font d’alimentació. 
• La tensió de sortida/entrada està limitada per la font i la pròpia capacitat dels 
operacionals. Això és especialment problemàtic  en el rang de la mitja i alta tensió. 
• La resposta es freqüència està limitada per la dels propis amplificadors operacionals 
que formen el circuit. 
 
En aquest projecte s’han escollit els filtres actius de segon ordre per als seus avantatges, per 
l’ús d’amplificadors operacionals i per la seva flexibilitat.  
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5.3.2. Filtres actius de segon ordre 
 
Per calcular els filtres actius de segon ordre existeixen diferents topologies, entre elles les 
cèl·lules Sallen-Key i la cèl·lula de Rauch (veure figures 31 i 32). 
 
Calculant els valors adients de les impedàncies es poden obtenir els filtres passa baix, passa 
alt o passa banda.  
 
 




Figura 32. Cèl·lula de Rauch de segon ordre. 
 
 
Aquestes topologies permeten implementar les funcions de transferència  dels filtres 
butterworth o Chebyshev. 
 
Els  filtres de Chebyshev requereixen menys components per a una mateixa atenuació, però 
presenten una ondulació a la banda de pas. La freqüència i amplitud  d’aquesta augmenta amb 




A la pràctica, per a filtres d’ordre igual o menor a 2, aquesta ondulació no seria molt crítica, 
però tot i així desvirtuaria més el senyal de sortida que no pas el filtre butterworth. 
 
Per aquest motiu (mínima oscil·lació en la banda de pas) s’ha decidit utilitzar les funcions de 
transferència basades en els filtres del tipus butterworth, que utilitzarem per al disseny dels 
filtres actius en els següents apartats. 
 
La funció de transferència genèrica per als filtres actius de segon ordre serà una funció 
biquadràtica que es pot transformar en la següent expressió en f(s): 
 H(s) " 	HQ	 R(S)SB<2ζωTS<	ωTB   
 
N(s) es un polinomi de grau≤ 2 
ω0= 2πf0, amb f0la freqüència característica del filtre. 
ζ és el factor d’amortiment, on podem definir el factor de qualitat com; Q = 1/2ζ 
 
 
En funció del valor de ζ tenim tres possibilitats per al càlcul del pols: 
 
• ζ >1. Polos reals diferents Sistema Sobre-esmorteït 
 
p* "	ωQ V−ζ−Wζ2 − 	1X  
p2 "	ωQ V−ζ+Wζ2 − 1	X  
  
 
• ζ =1. Pol real doble. Sistema Críticament esmorteït 
 
     p = −ω0ζ 
 
• ζ <1.Pols complexes conjugats. Sistema Sub-esmorteït 
 
p* "	ωQ V−ζ+W1 − ζ2X  




 5.3.1.1. Filtre Passa Alt
 
Aquest filtre ens servirà per eliminar la component continua del senyal ECG. 
Un filtre de primer ordre ja hagués satisfet els requisis, però al igual 
utilitzats s’ha escollit un de segon ordre. 
 





Hem escollit la configuració de 






Càlculs del filtre passa alt 
 
L’anàlisi elèctric del circuit mostrat en la figura anterior ens porta a les següents 














que la resta de filtres 
 
del filtre que busquem és: 
,s/ " 	HQ	 s2s2  2ζωQs 	ωQ2 			,1/ 
Sallen-Key, mostrat en la figura 33, per obtenir el circuit elèctric 
 
3. Filtre passa alt de segon ordre. 
 
*	 " 	 ,	 - 	Z/2 	 	,	 - 	/	
2											,1.1
	 " 	 * 																																																										,1.2
[














Per a [ =  tenim que l’expressió (1.3) queda de la següent manera: 
 = ]^*<_`_a         (1.4) 
 
Desenvolupem les equacions (1.1) i (1.2) amb @1 + #`#aA = k   i  = ]^b   
 
Vi 
*s - V 
*s = ]#B - ]^#B + V 
2s -  ]^b  
2s  ;   
 
Vi 
*s = V @
* +	 *#B +	
2s	A -  ]^b  @ b#B + 
2sA    (1.5) 
 
Vi 
2s - ]^b  
2s = ]^b#;  ;  V = 
cd^ 	@ ;_;	<	BS	ABS   ;  V =  ]^b  	@ *#;	BS 	+ 	1	A  (1.6) 
 
 
Substituïm (1.6) en (1.5) i desenvolupem: 
 
Vi 
*s = ]^b  	@ *#;	BS 	+ 	1	A 	@ *#B	 	+ 	
*s +	
2sA - ]^b  	@ b#B	 	+	
2sA  ;  
 
Vi 
*s = ]^b  ?	@ *#;	BS 	+ 	1	A	@ *#B	 	+ 	
*s +	
2sA −	@ b#B	 	+ 	
2sAC ; 
 ]^ (e)]f(e) = b;	g;h	@ ;_;_B	gBh	<	 g;h_;	gBh	<	 ;_;	<	 ;_B	<	;S	<	BS	H	 d_B		H	BSA  ;  
 ]^ (e)]f(e) = b	(#;#B	;B)		e
B*<e	(#B	;<	#B	B<	#;	B	Hb#;	B	)	<	#;	#B;B	eB	  ;  
 ]^ (e)]f(e) = b	·	e
B





2= C i *= 2= R, arribem a la funció de transferència final: 
 jk(l)jm(l) = H(s) = k l
n






Comparant l’expressió general del filtre passa alt (1) amb (1.8) trobem les següents igualtats 
que ens serviran per calcular els valors dels components a una freqüència i factor d’amortiment 
determinats: 
 
• Guany del sistema (G): 
 
G = k = 1+ #`#a  ;       (1.9) 
 
• Factor de qualitat i amortiment: 
 2u = *v = 3 – k  ;  u = 4	–	b2   ; Q = 24	–	x     (1.10) 
 
• Freqüència fonamental yZ= 2z {Z ; {Z= *2|	#  ;  R = *2|	}^        (1.11) 
 





Escollim R = 390KΩ , per tant la freqüència final serà   = 0,0408 Hz 
 
Com que volem u = 0,707 , partint de l’expressió (1.9) tenim: 
 
 
#`#a = 3 -1,414 ; = 1,586. ; . = #`*,+1 
 
Definim . = 10KΩ, per tant, = 5,86kΩ. Escollim una r= 5,6 K 
El coeficient d’amortiment final serà:  " oHqn  = 0,72 
El guany del sistema amb = 5,6 KΩ serà: k = 1 + rr = 1,56 
Els valors finals del filtre passa alt quedaran de la següent manera: 
 
• {Q " 	 *2|	# = 0,04Hz 
• El guany del sistema G = k = 1,56 
• Coeficient d’amortiment:  " 0,72 
• RA = 10KΩ i  RB = 5,6 KΩ 
• R = R1 = R2 = 390KΩ 





5.3.1.2. Filtre Passa Baix 
 
El filtre dissenyat serà de segon ordre basat en una cèl·lula de Sallen-Key. La figura 34 ens 
mostra  una comparativa de la resposta en freqüència ideal de filtres passa baix d’ordre 1, 2, 4 i 




Figura 34. Filtres passa baix d’ordre 1, 2, 4 i 10. 
 
Un paràmetre a tenir molt en compte en aquests tipus de filtre és el coeficient d’amortiment (). 
Si aquest és molt alt el filtre començarà a atenuar abans del desitjat i si és molt petit (menor a 
0,5) apareixerà un sobre-pic a la freqüència fonamental. En els dos casos, el senyal de sortida 
quedaria desvirtuat (figura 35).  
Per al nostre circuit s’ha escollit un  " , , on la freqüència fonamental es correspon amb 




Figura 35. Resposta d’un filtre passa baix ideal de segon ordre en  
funció del coeficient d’amortiment. 
  
 














Càlculs del filtre passa baix
 
L’anàlisi elèctric del circuit mostrat en la figura anterior ens porta a les següents expressions de 








B de segon ordre és:
	" 		 y022 	 	2u	y0	 	y02	 		,2/ 
mostrat en la figura 36
 




*	 	 - 2 								,2.1/
	" 		
2																																											,2.2/














Per a [ ≃  i  = 1 +	#`#a  l’expressió (2.3) queda com     =Z        (2.4)                                    
De l’expressió (2.2) i (2.4) obtenim: 
 
]H]^ b 
#B  = Z  
2	 ;  V =2 Z  
2  + Z    ;   
 
V = 
jkq 	(rn snl + t)        (2.5) 
 
Finalment, substituint a l’expressió (2.1) les expressions (2.4) i (2.5) obtenim la funció de 
transferència del sistema: 
 
H(s) = 
]^ (e)]f(e) = k 
;_;	_B	g;	gB	eB	<		@ ;_;g;	<	 ;_Bg;	<	 ;pd_BgB	A	e	<	 ;_;	_B	g;	gB		   (2.6) 
 
 
Si fem *	 " 2 " 	 i 	
*	 " 
2 " 
	 obtenim una funció de transferència més senzilla, 
 
H(s)	"	k		 trnsnln	<		(oHq)		 trs	l	<	 trnsn	 	 	 	 	 	 	 (2.7) 
 
 
Si comparem l’expressió (2.7) amb l’expressió general (2) obtenim les expressions necessàries 
per poder calcular els valors de Ra, Rb, R i C que ens interessen per al nostre filtre: 
 
• Factor de qualitat i amortiment: 
 2u " 3 −   ; u " (3 − )/2      (2.8) 
 
• Guany del sistema (G): 
G = k = 1 + 
#`#a        (2.9) 
 
• Freqüència fonamental 
 
)yQ "	 *#							yQ " 	2z	{Q	 ⇒	{Q "	 *2|	#              (2.10) 
 
 




 {Q "	 *2|	#  ;  R = *2|	·	*Qp	·	*+Q	= 10,61 K 
 
Escollim el valor comercial de R=10 K i calculem la nova freqüència fonamental:  
 {Q " 	 *2|	# = *2|	·	*Q>	·	*Qp = 159Hz 
 
 
Volem que u " 0,707, per tant, amb (2.8) i (2.9) obtenim: 
  = . 2	–	√2   
 
Fixem el valor de RA = 10KΩ i calculem RB utilitzant (2.9): 
  = . 2	–	√2 	#a *Qb¡¢¢¢¢¢¢¢£  = 105 	 · 0,5857 ;  "	5,85 K 
 
Escollim el valor comercial r	= 5,6 K 
 
El coeficient d’amortiment final serà:  " oHqn  = 0,72 
 
Calculem el guany del sistema amb (2.9): k = 1 + rr = 1,56 
 
Els valors finals del filtre passa baix quedaran de la següent manera: 
 
• {Q " 	 *2|	# = 159Hz 
• El guany del sistema G = k = 1,56 
• Coeficient d’amortiment:  " 0,72 
• RA = 10KΩ i  RB = 5,6 KΩ 
• R = R1 = R2 = 10KΩ 
• C = C1 = C2 = 100nF 
  
  
5.3.1.3. Filtre Notch 
 
 
El filtre Notch pertany al grup dels filtres de banda eliminada. En el no
per atenuar les interferències de la xarxa elèctrica, concretament el senyal de 50Hz. 
 
A més a més, per tal de no distorsionar el senyal ECG, ens interessa que sigui molt restrictiu 
(factor de qualitat alt  poc ample de banda
del senyal ECG es troba en les freqüències inferiors als 100Hz
 
















stre cas, el volem utilitzar 
). Cal recordar que la major part de la informació 
. 
		 HQ	 ,SB<	ωTB/SB<¥T¦ S<	ωTB                       
el podem veure en la figura 37.







Càlculs del filtre Notch 
 
L’anàlisi elèctric del circuit mostrat en la figura anterior ens porta a les següents expressions de 




Y − ** 	" 	*
4	 +	*−2 		 ; 	Y " * * 
4 + 12 + 1* − 2													(3.1)		(Y − 2)	
*	 " 	 (2 − Z)4 	+	2 − 
2																																																				(3.2) 	" 	 Z@1 +	#`#aA		 ; 		 	" 	
Z 																																																																																			(3.3)
Y − *2 	" 	  − 2	











Substituïm (3.3) en (3.1), (3.3) i (3.4) i ajuntant (3.4) amb (3.2) per substitució: 
 
]^b  1 + 12
2 − ];#BBe = 
]f;e	<	c^_=	<cd^ Be	;_=<	;e<	Be   ;   
*= 2
2 §]^b 	@1 + *#BBeA −	]f;e	<	
c^_=	<cd^ Be	;_=<	;e<	Be ¨    (3.5) 
 
 









2 ¬ − ª2¬   (3.6) 
 
Desenvolupant l’expressió (3.6) tenim: 
 





2 ¬ = ]^b  ; 
 
§V1 + *#BBe −
d_=	<	Be	;_=<	;e<	Be	X 12
2	 @





















    (3.7) 
 
 
Comparant (3.7) amb  l’expressió general (3) ens interessa que es compleixin les següents 
igualtats: 
 
2 + *#B + *#; = *#; + (
*+
2)s  ;  
4=	
*+
2  ;  (*+2)	4=	*2  ;   
 
Fent *=	2	=, tenim que 24= 2, per tant  ro= rn 







Substituïm els nous valors dels condensadors i les resistències de l’expressió (3.7): 















22) = k	 1+2
221+	
4	−2²s	+	2
22  ; 
 
Dividint el numerador i el denominador per 
*#BB arribem a l’expressió final: 
 ]^ (e)]f(e) = H(s) = k	 ;_BgB	<	eB;_BgB	<	(>pB³)_g e	<	eB      (3.8) 
 
Comparant l’expressió (3.8) amb l’expressió general  (3) obtenim les equacions necessàries per 
poder calcular els components del nostre filtre: 
 
• yZ= *#  ;  {Z= *2|#  ;  	= *2|·{ª·	      (3.9) 
• ´	= *(5H2b)  ;  	= 5vH*2v         (3.10) 
• 
#`#a = 5vH*H2v2v   ;  = . @2´−12´ A       (3.11) 
• com que k = 1+	#`#a  ;  #`#a = ( − 1)  ;  = .( − 1)    (3.12) 
Degut a que volem eliminar una freqüència concreta necessitem que la banda rebutjada sigui 




En aquest tipus de configuració es té l’avantatge de que la freqüència central no està 
relacionada amb Q, però el guany del sistema si. De totes maneres no és molt crític ja que per 
a Q =	∞ el guany (G) tendirà a 2. 
 
G = 
5vH*2v  = 2 -	 *2v ; limv→¹ ( = 2 -	*¹ = 2 
 
 
En la implementació del filtre real pot resultar força complex obtenir la freqüència central 
exacte. El valor de la freqüència de la xarxa elèctrica també pot tenir una tolerància nominal del 
1%, i d’altres factors, com la qualitat de les instal·lacions, poden incrementar aquesta 
tolerància.    
 
A efectes pràctics s’ha de considerar { = 50Hz ± 5. Això ens determina una ample de banda de 
5Hz, per tant: 
 
Q =	+Q*Q	= 5 
 
 
Podríem incrementar l’ample de banda, però aleshores Q disminuiria i per tant tindrem més 
atenuació en les freqüències properes a la fonamental. 
Si disminuïm molt la Q també estaríem atenuant una part més ample del espectre del ECG, 
cosa que desvirtuaria la forma del senyal. 
 
La solució de compromís als possibles problemes plantejats, passaria per definir un valor de Q 
tal que 5	<	Q	<	10. 
 
De totes maneres, per tal de tenir més flexibilitat es pretén dissenyar un filtre capaç de variar el 
valor de Q entre 1 i 100. Això ho aconseguirem amb un circuit equivalent per  per tal 
d’aconseguir una impedància variable. A continuació calculem el rang de valors de RB per 
aconseguir diferents Qs, fixant el valor de RA = 10KΩ 
 
Utilitzant les expressions (3.10) i (3.12) tenim 
=	» @1− 12´A → 	= 10K @1− *2vA   
 ´¼½= 1 :	= 5K (escollim el valor 5K1), G = 1,5 
 ´Y%= 5 :	= 9K, G = 1,9 
 ´¾Y¿À= 100 :	= 9,95K ≃ 10K,    G ≃ 2 
 
 
Dels càlculs anteriors es desprèn que el valor de  ha d’estar comprés entre 5KΩ i 10KΩ.  
 
S’ha implementat un circuit equivalent per  RB (figura 38) , on RB = R215 + P200, per tant RB 





Cal comentar que quan 	s’acosti als 10K
guany, l’ample de banda i el factor de qualitat estan directament relacionats no es possible 
variar només un d’aquests paràmetres.
 
Per determinar la resta de valors del nostre sistema utilitzarem l’expressió (
50Hz i C = 100nF: 
 
R =	 *2|	+Q·*Qp ; R = 31,83
  2  = 15,94K (15
El valor dels components i les característiques de filtr
 
• k " ÁÂÃ 
• rt = rn = R = 31,8
• ro = r n  = 15,91K
• st = sn = C = 100nF
• so =  2C = 200nF 
• r = 10K 
• 5,1Ä º r º	10,1
• 1 º ´ º 	∞ → 1,5 < G






Figura 38. Circuit equivalent per RB. 
Ω la Q tendirà ràpidament cap a infinit, i que com  
 
K (30 k + 1,8²) 
K 	910) 




Ä (5,1K + ÆÇÈÇÉÊde 5,1K) 
 < 2 
3.9) tot fixant  {Q= 
 
 5.3.1.4. Filtre Passa Banda
 
El filtre passa banda s’utilitzarà per filtrar el complex QRS, atenuant així la resta de formes 
d’ona del senyal ECG. La idea és passar el senyal resultant  per un comparador per tal 
d’obtenir un pols que pugui ser detectat i processat 
 
La figura 39 mostra la resposta en freqüència d’un filtre passa banda de segon ordre en funció 
del factor de qualitat, concretament per Q =1 i Q = 10. Podem apreciar que quan més elevat és 
el factor de qualitat major és la selectivitat del filtre.
 
Figura 39. Resposta del
 
 
Segons bibliografia consultada, la major part de l’
voltant d’una freqüència de 16Hz. Alguns autors situen el punt òptim en 14Hz i d’altres 
mencionen els 17Hz. L’ample de banda també pot variar entre els 6 i els 20Hz
que es vulgui fer amb el complex QRS.
 
Si el que es pretén es visualitzar només el complex QRS sense di
filtre de banda ample, amb Q < 1, que podríem implementar amb un filtre passa alt seguit d’un 
passa baix.  
 
En el nostre cas, volem destacar el pic “R” del complex QRS per tal d’obtenir una cresta ben 
diferenciada que ens permeti la seva conversió en un pols quadrat. Per això pot ser molt 
interessant que la Q pugui ser més elevada, reduint així el ample de banda del filtre. 
 
Per aquest motiu s’ha escollit un filtre passa banda de segon ordre basat en la topologia Sallen
Key. A més a més, com veurem més endavant, el filtre implementat ens permetrà poder ajustar 






 filtre passa banda donat un factor de qualitat de 1 i de 10.
informació del complex QRS es troba al 
 
storsionar
-ne la freqüència fonamental.  
 
 
 en funció del 




La funció de transferència genèrica pel filtre passa banda utilitzat és:
 
 












Càlculs del filtre passa banda
 
L’anàlisi elèctric del circuit mostrat en la figura anterior ens porta a les següents expressions 




,Y - 	/* 		"
, - /	
2





   = 
D	ÍÎÏ 	eeB<	ÍÎÏ 	e	<	ÐÎB 	                             
güent figura:
 
40. Filtre passa banda de segon ordre. 
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Per  ≃ [ i fent  @1 + #`#aA = k l’expressió (3) queda de la següent manera: 
 = ]^b          (4.4) 
 
Substituint l’expressió (4.4) en (4.2) i (4.1) tenim: 
 (]fH])#;  = (]H]^ )4  + V
*s + @ − ]^b A 
2s     (4.5) 
  @ − ]^b A 
2s = ]^b#B  ;  V =  ]^b  @ *#BBS + 1	A    (4.6) 
 
 
Operem el sistema d’equacions format per (4.5) i (4.6) per tal d’obtenir la funció de 
transferència de filtre: 
 ]f	<	cd^ 	@ ;_BgBÑ	<	*A#;  = 
	cd^ 	@ ;_BgBÑ	<	*A#=  + ]^b  @ *#BBe + 1A Cs + ]^b#B;  
 Y = Z  123
2 	+ 13 	−	13 	+	 1
12
2 	+	1
1 	+	 12 	+	 12
2 	+	1 ; 





Per tal de simplificar els càlculs farem 
*	= 







qrs	ltrnsn	<	 trs	(oHq)<	ln	     (4.7) 
 
 
Comparant l’expressió obtinguda (8) amb la expressió general de la funció de transferència (9) 
obtenim les equacions que ens serviran per calcular els valors dels components del nostre 
filtre: 
 
• y= *#  ;  {= *2|#  ;  R = *2|}Î   (4.8) 
 • Guany intern (
• Guany a fm  Am  = G / (3
• Q = 1 / (3-G) = 1 / (3
Per  tal de tenir més de flexibilitat es pretén dissenyar un filtre capaç de variar el valor de 
entre 1 i 10. Això ho aconseguirem amb un circuit equivalent per 
impedància variable. A continuació calculem el rang de valors de R
Qs, fixant el valor de RA = 10KΩ
 
Utilitzant les expressions (4.9) i (4.11) tenim:
	=	» @2- 1´A →
 ´¼½	= 1 :		= 10K
 ´Y% 	= 2 :	= 15
 ´¾Y¿À	= 10 :	= 19
 
Dels càlculs anteriors es desprèn que el valor de 
Cal esmentar que si RB = 20KΩ
 
Implementarem un circuit equivalent per




Cal comentar que quan 	s’acosti als 10K
guany, l’ample de banda i el factor de qualitat estan directament relacionats no es possible 
variar només un d’aquests paràmetres.
 
Amb l’expressió (3.9) determinarem la resta de valors, 
 
R1 = R3 = R =	 *2|	*1i
73 
"  "  @1  #`#aA   (4.9)
-G) = k / (3-k) = 3Q - 1  (4.10)
-k)     (4.11)
 per tal d’aconseguir una 
B per aconseguir diferents 
 
 
 	= 10K @2 - *vA   
, amb G = 2 i Am = 2 
K, amb G = 1,9 i Am = 2,5 
K, amb G " 2,9 i Am = 29 
 ha d’estar comprés 
 la Q tendiria a ∞ i el sistema seria del tot inestable.
 RB (figura 41), on RB = R605 + R606 // P6
> RB > 19K1Ω: 
 
 
Figura 41. Circuit equivalent per RB. 
Ω la Q tendirà ràpidament cap a infinit, i que com  
 
 tot fixant  {= 16Hz i C = 1





entre 10KΩ i 20KΩ. 
 




normalitzem a 9,76KΩ, per tant la  {final serà: 
{= *2|# = 	 *2|	Ô,Õ1·*Qp= = 16,3Hz 
 
R2  " 	2 = 19,52K (9,76KΩ + 9,76KΩ) 
 
El valor dels components i les característiques de filtre queden de la següent manera: 
 
• rt = ro = R = 9,76K 
• rn = 2R = 19,52K 
• st = sn = C = 1µF 
• r = 10k 
• 10Ä < r <	19,1Ä  
• fm = 16,3Hz 
• 1 < ´ < 	10 → 2 < G < 2,9  2 < Am < 29 




5.4. L’amplificador d’aïllament 
 
Un amplificador d’aïllament bàsicament és un circuit que ens permet aïllar una entrada d’una 
sortida. Des d’un punt de vista òhmic, la idea és elevar al impedància fins a nivells en que es 
pot considerar que el circuit està obert. 
 
 
5.4.1. Classes d’aïllament 
 
En funció de la naturalesa del element o dispositiu encarregat d’aïllar un circuit podem definir 
tres grans grups o classes d’aïllament: 
 
• Aïllament galvànic: mitjançant l’ús de transformadors i bobines el senyal d’entrada es 
transforma en un camp magnètic que pot ser captat pels elements de la sortida, obtenint 
així un senyal proporcional a l’entrada.  
S’utilitza molt en les alimentacions dels circuits que es volen aïllar i té una bona 
resposta vers transitoris i sobretensions. 
 
• Aïllament capacitiu: s’utilitza un condensador com a element aïllador, capaç de tenir un 
nivell de càrrega proporcional al senyal d’entrada. És fàcil d’implementar, però no és 
eficient per voltatges transitoris. 
 
• Aïllament òptic: la llum és utilitzada per propagar el senyal elèctric que es vol aïllar. A 
grans trets està format per un element emissor de llum i un receptor. Per norma general 
aquest element és un optoacoblador. 
 
 
5.4.1.1. Els optoacobladors 
 
El principi del funcionament de qualsevol tipus d’optoacoblador es basa en l’aprofitament de la 
energia  lluminosa. Per norma general un diode infraroig (IRED) fa la funció de font lluminosa, 
convertint l’energia elèctrica en lluminosa, i un element fotodetector és l’encarregat del procés 
invers, la conversió d’energia lumínica en elèctrica. Els fotodetectors més habituals són un 
fotodíode, un fototransistor o un fototríac. 
 
A major voltatge en el diode emissor més intensitat circularà, per tant, emetrà més fotons que 
excitaran al fotodetector augmentant el corrent generat. Naturalment existeixen limitacions, per 
això es defineixen uns rangs de treball en els que es compleix la relació esmentada. Aquest 
fenomen es pot utilitzar per transmetre senyals d’un circuit a un altre, amb la particularitat que 
no hi ha una connexió elèctrica entre els circuits (és una connexió òptica). L’ús 
d’optoacobladors és especialment interessant quan  es desitja protegir circuits elèctrics d’alts 
voltatges.  
 
La relació existent entre el corrent d’entrada i el de sortida és coneguda amb les sigles CTR 
(current transfer ratio), que indica el valor del percentatge de corrent de la sortida comparat 
amb l’entrada. El CTR varia amb la temperatura i també pot variar segons el rang de corrent de 
funcionament de l’optoacoblador. 
 
La figura 42 mostra els principals tipus d’optoacobladors, optimitzats per a realitzar diverses 
funcions (del tipus analògic, per entrades i sortides digitals, per controlar MOSFETs, individuals 
o del tipus array,...), però amb el mateix principi de funcionament per a tots ells. També es 





Figura 42. Tipologies d’optoacobladors i principals aplicacions. 
 
 
Cal mencionar l’optoacoblador lineal, que en essència és com el 4N25, però té dos 
fototransistors amb constants k1 i k2 tabulades. El principi de funcionament és basa en utilitzar 
la sortida d’un dels fototransistors per realimentar el circuit de control del IRED. 
Per al nostre circuit hem escollit un optoacoblador genèric, el famós 4N25. És un encapsulat 
que conté un LED infraroig (IRED) com emissor i un fototransistor NPN com a receptor. La 
77 
 
base del fototransistor també està connectada a un dels pins, de manera que és accessible i 





Figura 43. Imatge 3D i esquema del optoacoblador 4N25. 
 
 
El problema d’aquests dispositius és que no tenen un valor concret de CTR, només asseguren 
que el seu valor és superior al 20%. Així, si volem que el nostre circuit tingui un guany unitari, 
haurem de ser capaços de modificar el guany en l’etapa de sortida per tal de compensar-ho. 
 
A més a més, el CTR no és constant per tot el rang de corrents d’entrada admissibles. Si 
observem la gràfica que ens mostra el fabricant, figures 44 i 45, podem veure com la relació 
entre el corrent d’entrada i sortida del optoacoblador disminueix a mesura que augmenta el 
corrent i també depèn de la temperatura. 
 
 
Figura 44. Corrent de col·lector en funció de la   Figura 45. Corrent del fototransistor normalitzat 
temperatura i del corrent del LED    comparat amb IF i la temperatura 
 
 
De totes maneres, podem considerar que la relació és lineal per trams. Això vol dir que per 
minimitzar la distorsió en el nostre circuit, ens interessa treballar en petites franges de corrent i 
no aprofitar tot el rang admissible. 
 
Donat un senyal d’entrada de 2Vpp (de -1V a 1V), hem fixat el punt de treball quan el senyal  
passa per 0V en 10mA. En els límits inferior i superior de voltatge el corrent serà de 8mA a 
12mA. Dit d’una altre manera, el rang de corrent que passarà pel LED infraroig serà de 8mA a 
12mA quan el rang de voltatge del senyal d’entrada estigui entre -1V i 1V. 
D’aquesta manera minimitzem les no linealitats del optoacoblador per tal de distorsionar molt 
poc el senyal de sortida. 
 
 Figura 46. Esquema elèctric de l’amplificador 
 
L’amplificador de l’entrada (IC7
tant pot afegir un offset a l’entrada i s’encarrega d’aliment
L’amplificador de sortida (IC8, figura 46
un offset negatiu per tal de deixar el senyal de sortida en el mateix nivell que tenia a l’entrada. 
A demés, en el col·lector del optoacoblador, s’ha afegit un potenciòmetre que permet modificar 
el guany del sistema. 
 
 
Càlculs de l’amplificador d’aïllament
 




 − Y4QQ 		" 	[4Q* 		" 	 (*
 
 
Si operem les expressions (5.1) i (5.2) fent que 
que efectivament la primera etapa és un sumador, on la sortida 
més un offset (*). 
 
 * " * +	Y   
 
Ens interessa que el LED del optoacoblador (IRED) treballi en una zo




 de la figura 46) està configurat com a sumador variable, per 
ar el LED del optoacoblador. 
) està configurat com un restador variable, podent afegir 
 
(* − )4Q2 	 ; 	 	" 	*4QQ  Y4Q24QQ 	4Q2 	 ; 								,5- [/
4Q4 	 ; 				[ "	
*4Q4 	,	4Q* 	4Q4	/;				,5
R300 = R301 = R302 = R303 i Vp,*) serà igual a l’entrada 
     (5.3)










senyals d’entrada de tensions no superiors als (-1V, 1V), però per tenir una major flexibilitat, 
suposarem que les tensions poden anar de (-2V a 2V). 
 
A partit de les característiques del 4N25 escollim la zona de treball compresa entre els 5mA i 
els 15mA. Això vol dir que donat un senyal d’entrada de -2V, volem que el corrent que passarà 
per IRED sigui de 5mA, si la tensió és de -1V serà de 7,5mA i quan passi per 0V el corrent serà 
de 10mA. Per una tensió de 1V el corrent serà de 12,5mA i per 2V tindrem 15mA. 
 
Calculem l’expressió genèrica del corrent que circularà pel IRED: 
 
 ×Ø#	Ù 	" 	 ]Ú;H	]Û_Ý_Þß#=;T         (5.4) 
 
Com que $_Ø#	Ù es bastant estable, el corrent ×Ø#	Ù vindrà determinat pel valor de R310 i per VO1 
(tensió d’entrada Vi més un offset V1). 
 
A l’expressió (5.4) substituïm VO1 per Vi + V1 (expressió 5.3): 
 
 ×Ø#	Ù 	" 	 ];<	]f	H	]Û_Ý_Þß#=;T         (5.5) 
 
 4*Q	 "	 ];<	]f	H	]Û_Ý_ÞßØÝ_Þß         (5.6) 
 
Utilitzant l’expressió (5.6), donarem valors a les variables en funció del rang de tensió del 
senyal d’entrada, així tenim dos extrems: 
 
• Vi = -2V, IIRED = 5mA, VF_IRED = 1V (datasheet 4N25): 
 
          4*Q	 "	 ];<	]f	H	]Û_Ý_ÞßØÝ_Þß "	 ];H	2]H*]+. "	 ];H	4]+.      (5.7)   
 
• Vi = +2V, IIRED = 15mA, VF_IRED = 1,15V (datasheet 4N25): 
 
          4*Q	 "	 ];<	]f	H	]Û_Ý_ÞßØÝ_Þß "	 ];<	2]H*,*+]*+. "	 ];<	Q,+]*+.     (5.8)   
 
Igualem les expressions (5.7) i (5.8) per determinar el valor de V1: 
 
         
];H	4]+. "	 ];<	Q,+]*+. 	 ;	 * " 4,8  
 
Utilitzem l’expressió (5.6) i fixem les variables Vi = 0V, IIRED = 10mA i VF_IRED = 1,1V per calcular 
el valor de R310: 
 
 4*Q	 "	 ];<	]f	H	]Û_Ý_ÞßØÝ_Þß ; 	4*Q	 "	 5,]<	Q]	–	*,*]*Q. " 377,5Ω  
 
Prenem el valor normalitzat per R310 de 390Ω. 
 
Per aconseguir el valor de V1 = 4,8V podem fer un divisor de tensió amb resistències de rang 
molt inferior (almenys 10 vegades) a les d’entrada del operacional IC7.  
Per tal de fer el sistema una mica més flexible inclourem un potenciòmetre (P300) per si 
necessitem ajustar el valor de V1 (figura 47). 
  
 amb  *	 ≈	 ]ÝâÚ#=Tã<	=TT	<	#=Tä
 
• Si P300 = 0Ω, amb R308 = 15K
 
 *	 ≈	 ,4]15KΩ<	Q	<	10KΩ 	,10
 
• Si P300 = 10KΩ, amb R308
 
 *	 	 ,4]15KΩ<	10KΩ	<	10KΩ
 
Pel cas en que P300 = 0Ω, tenim una V
voltatge a l’entrada de -0.5V a 3,5V, mantenint el rang de corrents (I
15mA. Cal mencionar que el senyal d’entrada podria tenir un rang de voltatges més elevat (de 
3V a 5V), però això faria que el corrent I




El sistema d’equacions per l’amplificador de la segona et
 
)			
Y2 - 24Q5 		" 	





Si operem les expressions (5.10) i (5.11
que la segona etapa és un resta
offset ,2): 
 




Figura 47. Divisor de tensió per  
aconseguir una tensió V1 variable. 
 
	,4QÔ 		'4QQ/     
Ω, R309 = 10KΩ i VISO = 8,3V: 
KΩ 		0/ " 	3,32  
 = 15KΩ, R309 = 10KΩ i VISO = 8,3V: 
	,10KΩ 10KΩ/ " 	4,8  
1 = 3,32V. Això ens permetria adaptar
IRED
IRED estigués comprés entre els 0mA i els 20mA, cosa 
apa (IC8) és: 
	 ; 	2 	" 	 Y24QÕ4Q5 	4QÕ 	 ; 																						- [2/
4Q1 	 ; 				[2 "	
4Q+ 	24Q14Q+ 	4Q1 ; 	
) fent R304 = R305 = R306 = R307 i Vp
dor, on la sortida ,) serà igual a l’entrada 
      
(5.9) 
-nos a valors de 






2 = Vn2, comprovem ,Y2) menys un 
(5.12) 
  
La tensió Vi2 = ic Rc i el corrent ic = I
 
Vi2 = IIRED CTR Rc  
 
Substituint (5.13) en (5.12) tenim:
 
  " (IIRED	CTR	Rc)−
 
 
A l’expressió (5.7) tenim la relació entre I
entre l’entrada i sortida del sistema complert:
 
  " 	CTR	Rc	 @];<	]f	H#
 
 
Com que volem aconseguir que el
l’expressió (5.15) amb Vi = Vo, i els valors 
i VF_IRED = 1,1V(valor típic a 10mA, que és el nostre punt mig de treball):
 
 Y " 	CTR	Rc	 @5,]<	]4ÔQ
 
Utilitzant l’expressió (5.16) i donant valors a Vi de 
obtenir el valor de V2: 
 
• Per Vi = 1V; CTR	Rc "
 
• Per Vi = -1V; CTR	Rc "
 
Igualem (5.17) amb (5.18) per obtenir el valor de V
 ),1		2/390Ω3,7	1 	 ) " 	 ),-1	3,7
 
S’ha implementat un divisor de tensió 





IRED CTR, per tant: 
      
 
-	2       
IRED i Vi, que substituint-la a (5.14) ens dona la relació 
 
	]Û_Ý_Þß
=;T 	A - 	2     
 sistema complert tingui un guany unitari, 
calculats en els altres apartats R
 
f	–	*,*]Ω 	A -	2; CTR	Rc " 	 @,«		2/390Ω3,7	« 	A
-1V i 1V, podrem igualar les expressions i 
	 @,1		2/390Ω3,7	1 	A     
	 @,-1		2/390Ω3,7-	1 	A    
2: 
) 	2/390Ω-	1 	 ); V2 = 3,7V  
que també incorpora un potenciòmetre (P301
 (figura 48). 
  
 
48. Divisor de tensió per aconseguir  
















amb  2	 ≈	 ]#=;;<	#=;B<	=T;	 	(4*2 +		'4Q*)      (5.19) 
 
• Si P301 = 0Ω, amb R311 = 15KΩ, R312 = 2KΩ i VCC = 8,3V: 
 
 2	 ≈	 ,4]15KΩ<	2KΩ	<	0Ω 	(2KΩ+ 		0) " 	0,97	 ≈ 1  
 
• Si P301 = 10KΩ, amb R311 = 15KΩ, R309 = 2KΩ i VCC = 8,3V: 
 
 2	 ≈	 ,4]15KΩ<	2KΩ	<	10KΩ 	(2KΩ+ 10KΩ) " 	3,7 
 
El fet de que V2 pugui ser de només 1V ens permet reduir poc l’offset positiu que té el senyal 
de sortida del optoacoblador, això és d’utilitat en dos casos: 
 
• Si es desitja compensar un baix offset d’entrada (V1) 
 
• Mantenir un cert offset positiu en el senyal de sortida per tal de que no hi hagi valors de 
voltatge negatius. Això pot ser molt interessant perquè ens permet eliminar la tensió 
simètrica i treballar només amb voltatges positius, fins i tot podríem interactuar amb 
l’etapa digital sense passar pels blocs de l’amplificador variable, del rectificador i fins i 
tot del filtre passa banda (complex QRS). 
 
 
A partir de l’expressió (5.16), podem trobar la relació entre Rc i el CTR: 
 	Rc = 4ÔQΩíîï 	@ «	+	23,7+	«	A, com que V2 = 3,7 tenim que Rc = 4ÔQΩíîï 	  (5.20) 
 
 
Calcularem dos valors de Rc en funció del CTR. Per una banda, fixarem el CTR mínim garantit 
pel fabricant que és CTR = 0,2, i per l’altra el valor màxim en CTR = 1. Això farà que obtinguem 
el rang de Rc, trobant un valor màxim i mínim respectivament.  
 
• Si CTR = 0,2  Rc = 4ÔQΩíîï 	 ; Rc =
4ÔQΩ
Q,2 	 = 1950Ω  
 
• Si CTR = 1  Rc = 4ÔQΩíîï 	 ; Rc =
4ÔQΩ
* 	 = 390Ω 
 
La major part del corrent de col·lector circularà a través de Rc, per tant, a la sortida del 
optoacoblador apareixerà un voltatge que dependrà directament del valor de Rc. 
 
En la figura 49 podem veure el circuit equivalent de Rc implementat. El potenciòmetre P302 és 





Si CTR = 1  ajustem P302 = 0
l’elevat corrent de col·lector, atenuant així el voltatge
 
Si CTR = 0,2  ajustem P302 = 10K





Figura 49. Circuit equivalent per Rc. 
Ω, per tant Rc = 390Ω. La baixa impedància de Rc compensa 
 de sortida del optoacoblador.
Ω, incrementant la impedància de Rc a 




 5.5. L’amplificador variable
 
El circuit base és en realitat un seguidor de tensió, per tal de donar una sortida de baixa 
impedància, però amb certes particularitats 
amplificador o atenuador:  
 
Figura 50. Esquema elèctric del circuit implementat per a l’amplificador variable.
   
D’una banda, ens pot interessar amplificar el senyal d’entrada. 
variable entre l’entrada inversora i GND, podrem ajustar el guany ja que el circuit a passat a ser 
un amplificador. La resistència variable està formada per una resistència (R404) 
sèrie amb un potenciòmetre (P401) de 100K
 
La funció de transferència amb JP4
 
 Vo / Vi = (1 + #5Q4#5Q5<5Q* ) = G
 
• Per P401 = 0Ω  El guany G = 9,2
 




implementades per a poder treballar com a circuit 
 
Si incorporem una resistència 
Ω.  










D’altra banda, si el que ens  interessa és atenuar l’amplitud del senyal d’entrada, podem 
implementar un divisor de tensió variable. És important recordar, que la precisió d’aquest tipus 
de divisors, s’incrementa si el valor de les resistències del divisor són molt més petites que les 
d’entrada al operacional. El divisor està format per la resistència  R400 de 10KΩ, R401 de 1 KΩ 
i el potenciòmetre P400 de 10KΩ. 
 
La funció de transferència amb JP42 tret i JP41 posat és: 
 
 Vo / Vi =  #5Q*<	5QQ#5QQ<#5Q*<	5QQ  = G 
 
• Per P400 = 0Ω  El guany G = 0,091 
 
• Per P400 = 10KΩ  El guany G = 0,52 
 
 
Si no es posa cap jumper el circuit queda com un seguidor de tensió. 
 
  
 5.6. El rectificador de precisió
 
La manera més fàcil de rectificar un senyal es posar un diode en sèrie, 
passen a través del diode mentre que els negatius no són conduits. Això ens por
conegut com  rectificador de mitja ona.
Si també volem rectificar el senyal d’entrada quan els seus valors són negatius,  podem utilitzar 
quatre díodes en configuració de pont de 
 
El problema dels circuits rectificadors, implementat
voltatge inferiors a la Vforward dels 
la informació del senyal d’entrada 
 
La solució passa per afegir circuits 
d’informació quan els voltatges d’entrada són baixos.







Quan Vi > 0, el diode Dn està desactivat mentre que Dp està 
corrent per les resistències R501, R502, R503 i R504:
 
Vo1 = Vi + 0,6.  
Vo = Vi. 
 
Quan Vi < 0, el diode Dp està desactivat mentre que Dn està c
 
Vo1 = 2Vi - 0,6.  







s només amb diodes, és que per valors de 
diodes el voltatge de sortida és de 0V. Això fa que perdem 
per als valors compresos entre 0,6 i -0,6V.
actius com els operacionals, per tal de no tenir pèrdua 
 Aquest circuits són coneguts com 
 (figura 51).  
. Esquema elèctric del rectificador de precisió. 




 els valors positius 





5.7. El comparador amb histèresis 
 
Els comparadors són utilitzats per comparar un senyal de entrada (Vi) amb una tensió de 
referència (Vref). La seva configuració més bàsica és la de comparador inversor en llaç obert. 
En aquest cas, si  Vi > Vref el sistema saturarà negativament. D’altra banda, si  Vi < Vref el 
sistema saturarà positivament. D’aquesta manera podem transformar un senyal en un pols.  
 
Un dels problemes que presenten els comparadors en llaç obert és la seva sensibilitat, canvis 
molt petits en l’entrada provoquen una commutació en la sortida. Si aquests canvis són deguts 
a sorolls superposats a l’entrada, el senyal de sortida ens donarà una informació incorrecte. 
 
Amb els comparadors realimentats (també anomenats regeneratius o de Schmitt ) 
s’aconsegueix fixar un rang de valors en el que no es tindran en compte les variacions a 
l’entrada, fenomen conegut com histèresis.   
 
En la figura 51 veiem una comparativa de la resposta de dos comparadors inversors (un amb 




Figura 51. Resposta de dos comparadors inversors, amb i sense realimentació.  
 
 
Per implementar el comparador regeneratiu es fixen dos nivells de referència, anomenats 
tensió de disparo superior (VDS) e inferior (VDI). El nivell de voltatge entre ambdues tensions es 
definirà en funció de l’amplitud màxima del soroll previst. Aquesta diferència de tensió és el 
marge de tensió d’histèresis (VH). El senyal de sortida només commutarà si el senyal d’entrada 
passa pels nivells fixats. 
 
Per al nostre disseny hem escollit un comparador amb histèresis en configuració no inversora 
(figura 53), afegint una impedància variable (R1) en la realimentació. 
  
Figura 52. Esquema elèct
 
 
Analitzant el circuit de la figura 
de Vref, VCC, R1 i R2. Considerem que
 
• ÙØ =	#;<	#B	#; 	ðñ{ -
 
• Ùò =	#;<	#B	#; 	ðñ{
 
Restem les expressions (7.1) i (7.2) per obtenir el rang d’histèresis
 
• ¾ = 	Ùò 	- 	ÙØ =
 
Podem veure que el valor d’histèresis
té una relació directe amb les resistències R1 i R2.
de tenir en compte la amplitud del senyal d’entrada, la Vref escollida i l’amplitud del possible 
soroll.  
 
Partint de (7.3), escollim el rang en 1V < V
 
• ¾ = 	1 = 		 	*QóΩ	#; 	
 
• ¾ " 	5 " 		 	*QóΩ	#; 	
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ric de partida per al comparador no inversor amb histèresis.
52 obtenim els valors dels límits superiors e inferiors en funció 
 VCC = - (-VCC) : 
	 	#B	#; 	

    (7.1)
	 	#B	#; 	

    (7.2)






 no depèn de ta tensió de referència (Vref), però en canvi 
 Per determinar el valor desitjat de V
H < 5V, fixem R2 = 10KΩ i VCC = 8,3V
16,6; 		* " 166²Ω  










Implementem un circuit equivalent per R1, format per una resistència de 33K
amb un potenciòmetre de 100K
  
• Quan P701 = 0  ¾
• Quan P701 = 100KΩ 
 
Quan el senyal d’entrada no té valors negatius o els circuits posteriors no accepten tensions 
negatives, podem connectar el 
expressions característiques quedaran:
 




• Ùò =	 #;<	#B	#; 	ðñ{  
 
• ¾ =	Ùò 	- 	ÙØ =		 	#B#;
 
En aquest cas, ajustant P701, els valors d’histeresi 
 
• Si P701 = 0  ¾ = 	
• Si P701 = 100KΩ  
 
El valor de Vref hauria de garantir que el límit inferior (V
quan VH = 2,5V, amb Vö÷ = 	1
 
 	1,3Vref - 2,5V > 0; Vref > 1,9V
 
Amb aquest valor de Vref, els límits superiors (V
problema si l’amplitud del senyal d’entrada no és massa elevat. En el nostre cas, el sistema 
complert té varis circuits en els que podem augmentar el guany
comparador separadament o no es vol augmentar el guany en etapes precedents, podem 
implementar una Vref variable. 
 
Escollim un valor mínim per Vref de 0,6V, que és el valor mínim d
mínim tindríem que VDI = 0V i V
superiors a 0,7V. 
 
El divisor de tensió implementat és el
de Vref compresos entre els 0,6V i els 3
 
Figura 53. Esquema elèctric del circuit 
 
• Quan P700 = 0  ðñ{




 ¾ " 	1,2 





    (7.4) 
    (7.5) 
	 	

    (7.6) 
són: 
2,5, Ùò " 	1,3ðñ{ i ÙØ " 	1,3ðñ{
¾ " 	0,6, Ùò " 	1,1ðñ{ i ÙØ " 	1
DI) no fos negatiu. ,3Vref - 2,5V: 
 
DS) estan entre 2,1V i 2,47V. Això pot ser un 
, però si es volgués utilitzar el 
’histeresi. Així, ajustant V
DS = 0,66V. Això ens permetria acceptar senyals d’entrada 
 mostrat en la figura 53, que ens perm
V. 
 
per generar la tensió de referència (Vref).
" 	0,53 " 	3 
Ω (R701) en sèrie 
- 2,5 ,1ðñ{ - 0,6 
El pitjor cas serà 
H al 





5.8. El microcontrolador 
 
Al disposar d’un microcontrolador podem implementar infinitat de funcions, dotant al sistema de 
menús per on es podria navegar i escollir diferents dades (ritme cardíac, valors màxims i 
mínims, històric per a diferents individus, ...). 
En aquest projecte ens hem centrat a introduir una eina molt potent, la plataforma Arduino i 
s’ha implementat un codi senzill per poder veure el ritme cardíac. 
A continuació podem veure el codi del programa amb comentaris per entendre millor la funció 
de cada línea: 
 
#include <LiquidCrystal.h> // afegim el codi de la llibreria del display LCD 
LiquidCrystal lcd(12, 11, 5, 4, 3, 2); // inicialitzem els pins del LCD 
const int digInput = 6; // inicialitzem el pin d'entrada digital 
int Polsador = 0; // inicialitzem la variable de l’estat del polsador 
int Comenca = 0; // inicialitzem la variable per mostrar el ritme cardíac 
int estatPols = 0; // variable de l’estat actual del pols 
int prevEstatPols = 0; // variable de l’estat anterior del pols 
unsigned long time1 = 0, time2 = 0, timeFinal = 0; // càlculs dels temps 
long RC = 0; // variable per al ritme cardíac 
int i = 0; // variable auxiliar 
void setup() { 
  lcd.begin(16, 2); // configurem el número de files i columnes del display 
  pinMode(digInput,INPUT);  // faig que digInput sigui una entrada digital 
  pinMode(7,INPUT);  // faig que el pin 7 sigui una entrada digital 
  lcd.print("Prem el boto"); // escriu el text a la primera línea 
  lcd.setCursor(0, 1);  // posa el cursor en la columna 0 fila 1 
  lcd.print("d'inici");  // escriu el text a la segona línea 
} 
void loop() { 
 Polsador = digitalRead(7); // llegeix el valor de l’entrada digital 7 
  if (Polsador == HIGH){ // aquest “if” serveix per activar el algoritme del ritme cardíac 
  Comenca = 1;  
   lcd.clear(); 
   lcd.setCursor(0, 0); // posa el cursor en la columna 0 fila 0 
   lcd.print("Senyal ECG"); // escriu “Senyal d’entrada” 
   lcd.setCursor(0, 1);  // posa el cursor en la columna 0 fila 1 
   lcd.print("no detectat!!!");  // escriu el text “no detectat” 
  } 
  estatPols = digitalRead(digInput); // llegeix el valor d'entrada (high or low) 
  if (estatPols != prevEstatPols) { // canvi d’estat en el pols 
    if (estatPols == HIGH && Comenca == HIGH) { // el canvi  ha de ser de low a high 
      time2 = time1; 
      time1 = millis(); // funció que retorna el temps que porta el programa 
      timeFinal = (time1 - time2); // temps entre polsos 
      RC = 60000/timeFinal;  // ritme cardíac en ppm 
      i++; // la variable i serveix per a que no es mostri RC la primera vegada 
      if (i>1){ 
        lcd.clear(); 
        lcd.setCursor(0, 0); // posa el cursor en la columna 0 fila 0 
        lcd.print("Ritme cardiac:"); // escriu “Ritme cardiac” 
        lcd.setCursor(0, 1);  // posa el cursor en la columna 0 fila 1 
        lcd.print(RC);  // escriu al LCD la variable RC 
        lcd.print(" batecs/minut");  // escriu el text “batecs/minut” 
       } 
    } 
  } 
  prevEstatPols = estatPols;  // igual a l’estat actual amb l’anterior 
}  




En el circuit final implementat per l
connectors en punts estratègics
circuits addicionals que es considerin oportuns. D’aquesta manera l’amplificador es pot 
configurar per a l’adquisició del senyal ECG
d’una altra naturalesa. 
 
 
Figura 54. Esquema elèctric final de l’amplificador d’instrumentació
 
 
El potenciòmetre PRG permet ajustar el guany del nostre amplificador, p
(G) serà G = 3 i per PRG = 0 es guany tendirà a infinit. 
El Net SENSE es pot connectar a la sortida mitjançant el jumper JP4.
En el terminal de referència del amplificador (REFGND) podem connectar un voltatge d’offset o 
podem connectar-lo a GND posant el jumper JP5.
Mitjançant el jumper JP1 fem passar la sortida del AI al següent bloc, però si JP1 no està posat 
el AI estarà aïllat de la resta dels circuits.
El jumper JP3 serveix per poder connectar l’apantallament a GND o al tensió VG
és res més que la tensió en mode comú passada per un seguidor de tensió.




’amplificador, figura 54, s’ha afegit una sèrie de jumpers i 
, per tal de poder mesurar, configurar i fins i tot 
, però també per a d’altres senyals







 biopotencials o 
 
 




Els connectors COX (de CO1 fins a CO9) són terminals femella 
amplificador per poder connectar pins (terminals mascles) per tal de fer mesures o implementar 
circuits addicionals: 
 
• Els connectors CO3, CO4, CO5, CO6, CO7 i CO9 serveixen per mesurar o per 
connectar circuits addicionals a diferents punts del ampli
 





6.1.1. Configuració del AI pel ECG
 
D’aquesta manera, en el ECG, s’ha
connexió dels elèctrodes dels braços.
activa al peu dret del pacient. 
 
En el connector CO6 s’ha connectat l’apantallament dels cables coaxials a la tensió en mode 
comú (JP3 permet que la tensió sigui la de mode comú o GND).
 
El jumper JP4 està posat per tancar el camí de la realimentació negativa de l’etapa restadora 
del amplificador d’instrumentació, ajuntant el net SENSE amb la sortida.
 
El jumper JP5 també està posat per donar com a referència del amplificador el GND de 
l’alimentació. 
 
El jumper JP1 restarà posat per permetre el
 
 





situats en punts estratègi
ficador. 
 
n utilitzat els terminals 1 i 2 del connector CO1 per a la
 En el connector CO8 s’ha connectat
 
 
 pas del  senyal de sortida cap a l’etapa de filtrat.









 6.1.2. Anàlisis pràctic
 
Un cop ajustats els potenciòmetres (P1 i P2) d’off
ajustat el potenciòmetre PRG 
2mV d’amplitud a l’entrada serà de 
 
Amb aquests valors s’ha analitzat la resposta del amplific




6.1.2.1. Simulació d’un senyal biopotencial
 
Per comprovar el correcte funcionament de l’amplificador 
25Hz i 100mV d’amplitud, després s’ha passat per un divisor de tensió deixant una amplitud 
final d’uns 6mV, simulant així un senyal biopotencial. 
els senyals biopotencials són molt més complexos ja que tenen un domini freqüencial més 
ampli i un nivell d’interferència i soroll elevats, però com a senyal base per corroborar la 
resposta del AI en un primer nivell hauria de ser més que suficient.
 
Figura 56. Resposta de l’amplificador d’instrumentació a un senyal d’entrada de 6mV d’amp
 
 
El senyal d’entrada es visualitza pel canal 1 del 
d’escala de 10mV/div. La sortida es correspon al senyal del canal 2, amb un fons d’escala de 
1V/div. Es pot veure fàcilment com G 
que el de sortida és de poc més de 3V:
 





set del amplificador d’instrumentació s’ha 
a uns 47Ω, obtenint un G > 500. Això vol dir que un
poc més de 1V a la sortida. 
ador vers diferents senyals 
 
 
s’ha generat un senyal sinusoïdal de 
Com ja s’ha vist en els capítols anteriors, 
  
 
oscil·loscopi, de color blau, 
≈ 500, ja que el senyal d’entrada és d’uns 6mV mentre 
 
 
 senyal de 
 
litud. 
amb un fons 
 6.1.2.2. Resposta en freqüència del AI
 
S’ha analitzat la resposta en freqüència del nostre AI amb el guany que havíem fixat en 
l’apartat anterior (G > 500). Degut a les limitacions del equip, l’anàlisi s’ha fet en dos finestres  
freqüencials de 1Hz fins a 10KHz i de 100Hz fins a 1MHz
Els resultats mostren que per valors superiors a 1KHz el guany del amplificador es c
atenuar en uns 15dB per dècada
En el cas de l’adquisició del registre ECG, aquesta atenuació per a freqüències superiors a 
1KHz no és crítica, més aviat ens ajuda ja que reforçarà el filtre passa baix ajudant a reduir les 






Per analitzar senyals de freqüència elevada, aquesta atenuació no hauria de ser un problema, 
ja que simplement afecta en que el guany de
problema rau en l’anàlisi de senyals amb un ample de banda elevat, ja que aleshores el 
senyal quedaria distorsionat. 
 
Cal mencionar que s’ha aplicat un divisor de tensió al senyal que injectava l’analitzador per 
que el AI no saturés (recordem que el guany del AI és superior a 500)
absoluts dels dBs no són els correctes, però si els valors 
de 15dB per dècada si que és correcte.
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 (figures 57 i 58).. 
. 
 
57. Diagrama de Bode fins als 10KHz 
58. Diagrama de Bode fins als 1MHz 
l amplificador no podrà ser tan elevat. 
 
, per això els valors 







 Per comprovar els resultats obtinguts amb l’analitzador, 
de 12mV d’amplitud amb freqüències de 25,5Hz, 1300Hz i 14000Hz
forma d’ona en el domini temporal
anteriorment, apreciant-se clarament com 




Figura 60. Resposta de l’amp
 
Figura 61. Resposta de l’amplificador d’instrumentació a 
 
95 
s’han injectat tres senyals sinusoïdals 
 i s’ha capturat la seva 
. Els resultats es corresponen amb els valors obtinguts 
l’amplitud del senyal comença a
 
Resposta de l’amplificador d’instrumentació a 25Hz 
lificador d’instrumentació a 1,3KHz 
14KHz. 




 6.1.2.3. Senyal ECG a la sortida del AI
 
Després de netejar la superfície de la pell on anirien situats els elèctrodes s’han connectat als 
terminals Va, Vb i i Vc del nostre AI.
 
Amb els ajustos fets anteriorment i un guany lleugerament superior a 500, 
captar el senyal del ECG amb el oscil·loscopi.
 
Val a dir que el oscil·loscopi s’ha configurat en mode AC, ja que si bé el senyal es podia 
en DC aquest era molt inestable.
 
Cal mencionar que el guany del amplificador podria ser superior, però aleshores el sistema es 
torna més inestable degut als offsets provocats per les interferències i sorolls, sobretot degut a 
d’altres biopotencials del propi cos (EMG) i al moviment dels elèctrodes (soroll del elèctrodes i 
artefactes en moviment), fenòmens descrits en capítols anteriors.
 
A més a més, cal pensar que cada filtre 
final de l’etapa analògica es pot 
 
      









introduirà un guany aproximat de 1,5 i que en el bloc 
arribar a amplificar el senyal x10. 
 a la sortida del Amplificador d’Instrumentació 
s’ha procedit a 
captar 
 
en mode AC. 
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6.2. Filtre passa alt 
 
 
En el circuit final s’han afegit connectors femella en paral·lel als condensadors i les 
resistències. També s’ha afegit a l’entrada i a la sortida uns jumpers i connectors per facilitar-ne 
la monitorització.  
 
En el cas de les resistències, tenim els connectors CO24 i CO25, on es poden posar altres 
valors en paral·lel per tal de disminuir la impedància i augmentar així la freqüència fonamental 
del filtre: 
 
{Q = 	 *2|	#  
 
 
Així, per exemple, si es posés una resistència de 3,9KΩ a cada connector el valor de R seria 
pràcticament de 3,9KΩ i la freqüència del filtre passaria a ser de 4Hz en comptes de 0,04Hz.  
Si les resistències fossin de 1KΩ la f0 seria de 15Hz. 
 
 
Per als condensadors, els connectors femella en paral·lel (CO22 i CO23) tenen dues finalitats: 
 
• Poder igualar les capacitats dels condensadors muntats, ja que és molt trobar 
condensadors de valor idèntic. 
 
• Posant condensadors en paral·lel es podria baixar la freqüència fonamental, tot i que 
com aquesta ja és molt baixa no tindria massa sentit. 
 
 
El jumper JP1 ens permet aïllar l’entrada del filtre passa alt (FPA), però si el posem l’entrada 
quedarà connectada a la sortida de l’amplificador d’instrumentació. 
En paral·lel a JP1 trobem CO9, que no és més que un connector femella per on podem 
monitoritzar el senyal d’entrada o bé introduir un senyal nou per veure com es comporta el filtre 
(amb JP1 tret). 
 
El jumper JP20 ens permet aïllar la sortida del filtre passa alt, però si el posem la sortida 
passarà al següent bloc, el filtre passa baix.  
En paral·lel a JP20 trobem CO20, que en el cas del filtre passa baix serveix per poder mesurar 
el senyal de sortida amb un oscil·loscopi o bé portar-lo cap a un altre lloc, com per exemple a 
una etapa no consecutiva de la placa o a un nou circuit auxiliar que es consideri oportú. 
 
Les figures 63 i 64 mostren el esquema final implementat pel filtre, el seu aspecte un cop 












ra 63. Esquema final del filtre passa alt. 
    
 







6.3. Filtre passa baix 
 
 
En el circuit final s’han afegit connectors femella en paral·lel als condensadors i les 
resistències. També s’ha afegit a l’entrada i a la sortida uns jumpers i connectors per facilitar-ne 
la monitorització.  
 
En el cas de les resistències, tenim els connectors CO26 i CO27, on es poden posar altres 
valors en paral·lel per tal de disminuir la impedància i augmentar així la freqüència fonamental 
del filtre. Cal recordar que la freqüència del filtre és: 
 
{Q = 	 *2|	#  
 
 
Així, per exemple, si es posés una resistència de 10KΩ a cada connector el valor de R seria de 
5KΩ i la freqüència del filtre passaria a ser de 318Hz en comptes de 159Hz.  Si les resistències 
fossin de 1KΩ la f0 seria de 1,7KHz. 
 
 
Per als condensadors, els connectors femella en paral·lel (CO28 i CO29) tenen dues finalitats: 
 
• Poder igualar les capacitats dels condensadors muntats, ja que és molt trobar 
condensadors de valor idèntic. 
 
• Posant condensadors en paral·lel es pot baixar la freqüència fonamental, tot i que 
aquesta ja és molt baixa. 
 
 
El jumper JP20 ens permet aïllar l’entrada del filtre passa baix (FPB), però si el posem l’entrada 
quedarà connectada a la sortida del  filtre passa alt. 
En paral·lel a JP20 trobem CO20, que no és més que un connector femella per on podem 
monitoritzar el senyal d’entrada o bé introduir un senyal nou per veure com es comporta el filtre. 
 
El jumper JP21 ens permet aïllar la sortida del filtre passa baix, però si el posem la sortida 
passarà al següent bloc, el filtre Notch.  
En paral·lel a JP21 trobem CO21, que en el cas del filtre passa alt serveix per poder mesurar el 
senyal de sortida amb un oscil·loscopi o bé portar-lo cap a un altre lloc, com per exemple a una 
etapa no consecutiva de la placa o a un nou circuit auxiliar que es consideri oportú. 
 
Les figures 65 i 66 mostren el esquema final implementat pel filtre, el seu aspecte un cop 











65. Esquema final del filtre passa baix.. 
     
 







6.3.1. Anàlisis pràctic 
 
Un cop muntat el FPB, s’ha injectat un senyal sinusoïdal a l’entrada de freqüència variable per 
obtindre la seva resposta en freqüència i comprovar les principals diferències amb el senyal 





6.3.1.1. Resposta en freqüència 
 
La figura 67 mostra resultat de la resposta en el domini freqüencial del filtre. Els valors es 
corresponen bastant amb els càlculs realitzats. La freqüència de tall real (a -3dB) se situa en 
els 139Hz, aquest valor es una mica més baix que el calculat, però per a la nostre aplicació 
servirà perfectament ja que la major part del senyal es troba concentrat en  freqüències 









Es pot veure com el nostre filtre, degut a les no idealitats del components, té una atenuació 
lleugerament inferior a la teòrica. Una dècada més tard de la fc atenua uns 25dB en comptes 




6.3.1.2. Senyal ECG a la sortida del FPB
 
En la figura 68 veiem el ECG captat per l’oscil·loscopi a la sortida del FPB
senyal ja podem veure amb claredat moltes de les ones característiques del ECG , 
sobretot el complex QRS i l’ona T. Si s’observa amb més deteniment fins i tot es pot 










 ECG capturat a la sortida del filtre passa baix. 




6.4. Filtre de banda eliminada, el filtre Notch 
 
 
En el circuit final s’han afegit connectors i jumpers a l’entrada i a la sortida per poder aïllar el 
filtre de la resta de circuits, d’aquesta manera:  
 
• El jumper JP21 ens permet aïllar l’entrada del filtre Notch, però si el posem l’entrada 
quedarà connectada a la sortida del  filtre passa baix. 
En paral·lel a JP21 trobem CO21, que ens permetrà monitoritzar el senyal d’entrada o 
bé introduir un senyal nou per veure com es comporta el filtre. 
 
• El jumper JP30 ens permet aïllar la sortida del filtre Notch, però si el posem la sortida 
passarà al següent bloc, el circuit d’aïllament.  
En paral·lel a JP30 trobem CO30, que en el cas del filtre Notch serveix per poder 
mesurar el senyal de sortida amb un oscil·loscopi o bé portar-lo cap a un altre lloc, com 




Per aconseguir el valor de R1 i R2 de 31,8KΩ s’han utilitzat dues resistències en sèrie de 30KΩ 
i 1,8KΩ, valors més normalitzats i per tant, més fàcils d’aconseguir i a millor preu. 
 
 
Per aconseguir el valor de R3 de 15,91KΩ s’han utilitzat dues resistències en sèrie de 15KΩ i 
910Ω, valors més normalitzats i fàcils d’aconseguir. 
 
 
Com que el condensador C3 = 2*C1 = 2*C2,  he col·locat dos condensadors en paral·lel en 
comptes d’escollir un condensador amb el doble de capacitat. D’aquesta manera tots els 
condensadors són del mateix tipus.  
 
 
Com ja s’ha comentat en el capítol dels càlculs teòrics, la resistència RB és en realitat un circuit 
equivalent d’una resistència de 5,1KΩ (R215) en sèrie amb un potenciòmetre de 5KΩ (P200). 
D’aquesta manera, en funció del valor de P200 tindrem: 
 
• Si P200 = 0Ω  RB = 5,1KΩ, això fa que Q = 1, G = 1,5 i B = 50 Hz 
 
• Si P200 = 3,9KΩ  RB = 9KΩ, això fa que Q = 5, G = 1,9 i B = 10Hz 
 














69. Esquema final del filtre Notch.. 





 6.4.1. Anàlisis pràctic
 
6.4.1.1. Resposta en freqüència
 
En les següents gràfiques podem veure la resposta en freqüència del filtre Notch per a diferents 
valors de Q, concretament per Q = 1, Q = 2,5 i Q = 8. Podem veure que degut a les no 











 es perd atenuació. 
71. Bode del filtre Notch per Q = 1. 
72. Bode del filtre Notch per Q = 2,5. 





6.4.1.2. Senyal ECG a la sortida del 
 
La figura 74 mostra el senyal ECG captat 
d’instrumentació (Ch1) i a la sortida del 
senyal ECG.  
 
El  potenciòmetre P200 s’ha ajustat per tal que 





Es pot apreciar la diferència d
passa alt i passa baix han introduït un guany de 1,56 
 
Així doncs, tenim que el senyal de sortida de l’amplificador, un cop ha passat pels tres filtres, 




per l’oscil·loscopi a la sortida del 
filtre Notch (Ch2). Ara ja es pot  veure amb claredat 
Q = 4. Això implica que el ample de banda del
 
 ECG capturat a la sortida del AI i del filtre Notch
’amplitud entre els dos senyals. Això és degut a que els filtres 










6.5. Amplificador d’aïllament lineal 
 
 
En el circuit final s’han afegit connectors i jumpers a l’entrada i a la sortida per poder separar 
l’amplificador d’aïllament de la resta de circuits, d’aquesta manera:  
 
• El jumper JP30 ens permet aïllar l’entrada del amplificador d’aïllament, però si el posem 
l’entrada quedarà connectada a la sortida del  filtre Notch. 
En paral·lel a JP30 trobem CO30, que ens permetrà monitoritzar el senyal d’entrada o 
bé introduir un senyal nou per veure com es comporta el circuit. 
 
• El jumper JP40 ens permet aïllar la sortida del circuit d’aïllament, però si el posem la 
sortida passarà al següent bloc, l’amplificador variable.  
En paral·lel a JP40 trobem CO40, que en el cas del filtre serveix per poder mesurar el 
senyal de sortida amb un oscil·loscopi o bé introduir-lo en un altre circuit. 
 
 
També podem trobar tres potenciòmetres: 
 
• P300, que ens permet ajustar el voltatge (V1) que serà sumat  al senyal d’entrada (Vi). 
El rang de V1 és: 3,3V < V1 < 4,8V. El punt òptim calculat és pel valor V1 = 4,7. Si el 
senyal d’entrada té una mica més d’amplitud del esperat, es pot reduir una mica V1 per 
tal de evitar corrents “elevades” en el IRED del optoacoblador. 
 
• P301 ens permetrà ajustar el voltatge (V2) que es restarà a la sortida del dispositiu 
optoacoblador, augmentant o disminuint el valor d’offset del senyal de sortida final (Vo). 
Els valors per V2 seran: 1V < V2 < 3,7V 
 
• P302, que permet ajustar el valor del circuit equivalent a Rc per tal de poder variar el 
guany i compensar així valors de CTR compresos entre 0,2 i 1. 
Es pot ajustar comparant un senyal d’entrada amb el senyal de sortida del 
optoacoblador (Ve), modificant el valor de P302 fins que els dos senyals tenen la 
mateixa amplitud (Vpp) sense considerar el seu nivell de continua.  
 
 
És important comentar que el sistema està optimitzat per senyals d’entrada de 1Vpp a 2Vpp 
(amb part positiva i negativa). Per voltatges lleugerament superiors, el sistema es pot reajustar 
però quan més gran sigui el rang d’entrada major serà la distorsió. Això es degut a la no 
linealitat de la relació entre el augment del corrent de IRED i el corrent del col·lector. 
 
El jumper JP31 permet seleccionar el voltatge del terminal negatiu de l’amplificador de la 
segona etapa (IC8), entre un voltatge negatiu (-VCC) o GND. Això pot ser interessant per 











Esquema final de l’amplificador d’aïllament lineal 
      




6.5.1. Anàlisis pràctic 
 
6.5.1.1. Resposta en freqüència 
 
El sistema s’ha calibrat injectant un senyal sinusoïdal de -1V a 1V, i mitjançant els 
potenciòmetres (P300, P301 i P302) ha estat ajustat fins que els senyals d’entrada i sortida han 
estat iguals. 
 
Les gràfiques del anàlisi en freqüència de l’amplificador d’aïllament, figures 77 i 78,  mostren 
que a partir de 100KHz el senyal de sortida s’atenua uns 40dB per dècada. Per a la nostre 
aplicació, on la major part de la informació del ECG es troba per sota dels 100Hz, el sistema 
respon com s’esperava: 
 
 




Figura 78. Bode de l’amplificador per freqüències de 100Hz a 1MHz. 
  
 
6.5.1.2. Senyal ECG a la sortida 
 
La figura 79 ens mostra el senyal ECG captat per l’oscil·loscopi a la 
(Ch2) del amplificador d’aïllament lineal. Es pot apreciar que els senyals són molt semblants
 
 












6.6. Amplificador variable 
 
 
En el circuit final s’han afegit connectors i jumpers a l’entrada i a la sortida per poder aïllar 
l’amplificador variable de la resta de blocs:  
 
• El jumper JP40 ens permet aïllar l’entrada del amplificador variable, però si el posem 
l’entrada quedarà connectada a la sortida del  bloc d’aïllament. 
En paral·lel a JP40 trobem CO40, que ens permetrà monitoritzar el senyal d’entrada o 
bé introduir un senyal nou per veure com es comporta el circuit. 
 
• El jumper JP43 ens permet aïllar la sortida del circuit, però si el posem la sortida 
passarà al següent bloc, el rectificador de precissió.  
En paral·lel a JP43 trobem CO43, que serveix per poder mesurar el senyal de sortida 




També podem fer tres configuracions diferents de l’amplificador amb JP41 i JP42: 
 
• JP41 i JP42 trets: el circuit és un seguidor de tensió (G = 1). 
 
• JP42 posat i JP41 tret: el circuit queda configurat com amplificador. El seu guany ve 
determinat pel valor de P401, que al ser modificat  aconsegueix un guany variable entre 
1,7 < G < 9,2. 
 
• JP41 posat i JP42 tret: el circuit operacional queda configurat com a seguidor de tensió, 
però l’entrada és atenuada mitjançant un divisor de tensió amb el potenciòmetre (P400). 
Així aconseguim que la sortida quedi atenuada, amb valors del guany compresos entre 




El jumper JP44 permet seleccionar el valor del voltatge del terminal negatiu del  operacional 
(IC9), entre un voltatge negatiu (-VCC) o GND. Això pot ser interessant per treballar amb 












Esquema final de l’amplificador de guany variable. 
           






6.6.1. Anàlisis pràctic 
 
S’ha injectat un senyal sinusoïdal de 25Hz i 2V d’amplitud (pic a pic) per comprovar si 
els resultats pràctics es corresponien amb els càlculs teòrics: 
 
• Amb els dos jumpers trets (JP41 i JP42) el senyal de sortida era igual en 
freqüència i magnitud que el de referència. Així s’ha verificat que sense jumpers 
el circuit és un seguidor de tensió (G = 1). 
 
• Amb JP42 posat i JP41 tret, s’ha verificat que ajustant el valor del potenciòmetre 
el guany pot variar entre 1,7 i 9,2, valors casi idèntics als calculats. 
 
• Amb JP41 posat i JP42 tret, s’ha comprovat que ajustant el valor del 
potenciòmetre P400 el guany varia entre 0,1 i 0,52. Així doncs, el circuit passa a 
ser un “atenuador”, ja que el guany és inferior la unitat. 
 
En figura 82 podem veure una comparació entre l’entrada i sortida del amplificador 
configurat com a seguidor de tensió. S`ha utilitzat un senyal sinusoïdal de referència 




Figura 82. Entrada i sortida de l’amplificador configurat com a seguidor de tensió. 
 
 
Podem observar que el senyal de sortida és pràcticament idèntic al d’entrada. 
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6.6.1.1. Resposta en freqüència 
 
Si analitzem la resposta en freqüència del amplificador, configurat com a seguidor de tensió, 
podem observar que a partir dels 200KHz el senyal de sortida es comença a atenuar. Per a 
freqüències inferiors el sistema és molt estable (figures 83 i 84). 
 
 




Figura 84. Resposta del seguidor de tensió per a freqüències compreses entre 1KHz i 1MHz. 
 
 
6.6.2. Configuració de l’amplificador variable pel ECG 
 
El bloc de l’amplificador variable s’ha deixat configurat com a seguidor de voltatge (JP41 i JP42 
trets), observant la mateixa forma d’ona del ECG en l’entrada i en la sortida. 
 
  
6.7. El rectificador de 
 
El circuit té dos jumpers i dos connectors, 
 
• El jumper JP43  permet aïllar l’entrada del 
amplificador. En paral·lel trobem el connector CO43, que ens permet monitoritzar 
l’entrada del rectificador o injectar un senyal a determinar.
 
• Amb jumper JP50 podem
el filtre passa banda. 









que tenen la següent funció: 
rectificador de la sortida del 
 
 aïllar la sortida del rectificador o connectar
En paral·lel a JP50 trobem CO50, on podem connectar 
 circuit. 
 
85. Esquema final del rectificador de precisió. 
       
Simulació 3D del PCB muntat i la seva serigrafia. 
circuit 





6.7.1. Anàlisis pràctic 
 
S’ha injectat un senyal sinusoïdal de 25Hz amb diferents valors d’amplitud per veure com es 
comporta el circuit rectificador a tensions elevades i baixes. Sobretot, al ser un circuit que 
utilitza díodes reals, és interessant veure la seva resposta quan les tensions d’entrada són 
inferiors a 0,6V. 
 
 
6.7.1.1. Tensió d’entrada de 4,5Vpp 
 
En el canal 1 del oscil·loscopi (Ch1) podem veure el senyal d’entrada i en el canal 2 (Ch2) el de 
sortida (figura 87). Efectivament, observem que el senyal de sortida està rectificat, de tal 




Figura 87. Rectificació d’un senyal d’entrada de 4,5Vpp. 
 
Hem superposat els senyal d’entrada i sortida, figura 88, per poder veure amb més claredat la 
qualitat del senyal rectificat . Es veu clarament com per a tensions positives, la sortida i 
l’entrada són pràcticament idèntiques, metre que per tensions negatives el senyal d’entrada 




Figura 88. Superposició de la sortida amb l’entrada. 
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6.7.1.2. Tensió d’entrada de 0,45Vpp 
 
En el canal 1 del oscil·loscopi (Ch1) podem veure el senyal d’entrada i en el canal 2 (Ch2) el de 
sortida. Veiem clarament com el senyal de sortida no presenta valors negatius. Si comparem la 
tensió de pic de les crestes, podem apreciar que les crestes rectificades (valors negatius 
d’entrada) tenen una mica menys d’amplitud (figura 89). Aquesta diferència es deu a les no 




Figura 89. Rectificació d’un senyal d’entrada de 0,45Vpp. 
 
En la figura 90 veiem els senyals d’entrada i sortida superposats. Es veu clarament com per a 
tensions positives, la sortida i l’entrada són pràcticament idèntiques. Com ja s’ha comentat, per 
tensions negatives d’entrada, l’amplitud baixa una mica (del ordre d’un 10%). En la nostra 
aplicació (el ECG), aquesta diferència no és crítica, però si s’utilitza el circuit per fer altres 




Figura 90. Superposició de la sortida amb l’entrada. 
 6.7.2. ECG a la sortida del rectificador
 
La figura 91 ens mostra la comparativa entr
rectificador de precisió. Podem observar que a la sortida ja no tenim valors negatius.
 
 
Figura 91. ECG a l’entrada i a la sortida del rectificador de precisió.
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6.8. Filtre passa banda 
 
 
En el circuit final s’han afegit connectors i jumpers a l’entrada i a la sortida per poder aïllar el 
filtre de la resta de circuits, d’aquesta manera:  
 
• El jumper JP50 ens permet aïllar l’entrada del filtre passa banda, però si el posem 
l’entrada quedarà connectada a la sortida del  rectificador de precisió. 
En paral·lel a JP50 trobem CO50, que ens permetrà monitoritzar el senyal d’entrada o 
bé introduir un senyal nou per veure com es comporta el filtre. 
 
• El jumper JP60 ens permet aïllar la sortida del filtre, però si el posem la sortida passarà 
al següent bloc, el comparador amb histèresis.  
En paral·lel a JP60 trobem CO60, que en el cas del filtre serveix per poder mesurar el 
senyal de sortida amb un oscil·loscopi o bé portar-lo cap a un altre circuit. 
 
Per aconseguir el valor de R2 de 19,52KΩ s’han utilitzat dues resistències en sèrie de 9,76KΩ, 
valor que ja tenim perquè és el de les resistències R1 i R3. 
 
Cada condensador té un jumper en sèrie i un connector en paral·lel al conjunt format pel 
condensador i el jumper.  
 
Amb els jumpers JP61 i JP62 posats, el condensadors queden habilitats i es poden utilitzar els 
connectors associats (CO61 i CO62)  per ajustar la capacitat, però sempre augmentant-ne el 
valor. Per tant, també podem alterar la freqüència mitja del filtre cap a baix.  
 
Per augmentar la freqüència del filtre es poden treure els jumpers (JP61 i JP62), anul·lant els 
condensadors de la placa, i posant un condensadors en paral·lel utilitzant el connectors 
corresponents (CO61 i CO62).  
 
Com exemple, si es treuen els jumpers i col·loquem dos condensadors de 10nF, aconseguiríem 
un filtre passa banda de fm = 1,6KHz. 
 
Com ja s’ha comentat en el capítol dels càlculs teòrics, la resistència RB és en realitat un circuit 
equivalent d’una resistència de 10KΩ (R605) en sèrie amb el paral·lel d’una resistència de 
100KΩ (R606) i un potenciòmetre de 10KΩ (P600). D’aquesta manera, en funció del valor de 
P600 tindrem: 
 
• Si P600 = 0Ω  RB = 10KΩ, això fa que Q = 1, G = 2, Am = 2 i B = 16Hz 
 
• Si P600 =10KΩ  RB = 15KΩ, això fa que Q = 2, G = 1,9, Am = 2,5 i B = 8Hz 
 













92. Esquema final del filtre passa banda. 
    
 
. Simulació 3D del PCB muntat i la seva serigrafia. 
 
 
 6.8.1. Anàlisis pràctic
 
6.8.1.1. Resposta en freqüència
 
En les següents gràfiques, figures 94, 95 i 96,
passa banda per a diferents valors de Q,










 podem veure la resposta en freqüència del filtre 
 concretament per Q = 1, Q = 2 i Q = 5
menta la Q el ample de banda disminueix i augmenta el guany.
94. Bode del filtre passa banda Q = 1. 
95. Bode del filtre passa banda Q = 2. 








6.8.1.2. Senyal ECG a la sortida del filtre passa banda 
 
La figura 97 ens mostra el senyal ECG captat per l’oscil·loscopi a la sortida del rectificador de 
precisió (Ch1) i a la sortida del filtre passa banda (Ch2). Es pot veure com el filtre serveix per 
atenuar l’ona T, de magnitud considerable i que ens podria donar falsos polsos a la sortida del 
comparador. 
El potenciòmetre P600 s’ha ajustat per tal que Q = 2. Això implica que el ample de banda del 
filtre és d’uns 8Hz. 
 
 
Figura 97. ECG rectificat a l’entrada .i sortida del filtre passa banda. 
 
 
A mesura que anem augmentant el factor de qualitat (Q) el sistema es va tornant més 
inestable. Per valors de Q superiors a 5 el sistema presenta una oscil·lació a la sortida 
important (figura 98). 
  
 
Figura 98. Inestabilitat .a la sortida del filtre per Q > 5. 
 
  
6.9. Comparador amb histèresis
 
El circuit té dos jumpers i dos connectors, que tenen la següent funció:
 
• El jumper JP60  permet aïllar l’entrada del 
complex QRS. En paral·lel trobem el connector CO60
l’entrada del comparador
 
• El jumper JP50 serveix per
bloc, el microcontrolador
l’oscil·loscopi o bé connectar la sortida a un altre circuit.
 
 
El jumper JP72 ens permet connectar el terminar negatiu del operacional a 
D’aquesta manera, encara que les entrades siguin negatives, podem tenir un senyal de sortida 
sense valors negatius. 
 
Amb el jumper JP71 podem habilitar uns di
limitar el voltatge del senyal de sortida. En aquest cas els valors estaran limitats a 











comparador de la sortida del 
, que ens perm
 o injectar un nou senyal a determinar. 
 aïllar la sortida del comparador o connectar
. En paral·lel a JP50 trobem CO50, on podem connectar 
 
odes zener en paral·lel a la sortida. Això és útil per 
l és de 5V aquest jumper no tindria 
. Esquema final del comparador amb histèresis. 
filtre del 
et monitoritzar 
-lo al següent 
-VCC o a GND. 
-5V < Vo < 
 
 El potenciòmetre P700 ens permet variar la tensió de referència (Vref) del nostre comparador, 
que alhora també serveix per adaptar
 
• Quan P700 = 0  ðñ{
• Quan P700 = 5KΩ  
 
D’altra banda, amb el potenciòmetre P701, podem modificar 
Els límits inferior i superior d’histeresi (V
operacional: 
 
• P701 = 0 (amb Vsat + = VCC (8,3V) i Vsat 
Si Vref = 0,53V, Ùò =
Si Vref = 3V, Ùò = 	6
 
• Si P701 = 100KΩ (amb Vsat + = VCC (8,
Si Vref = 0,53V, Ùò =
Si Vref = 3V, Ùò = 	4
 
 Si fem Vsat- = GND = 0V, i posem JP71 per habilitar els zener (Vsat = 5V), 
 
• Si P701 = 0  ¾ = 	
Amb Vref = 0,53V, 
Amb Vref = 3V, Ùò
 
• Si P701 = 100KΩ  
Amb Vref = 0,53V, 








-nos a diferents nivells de tensió d’entrada:
= 	0,53 ðñ{ " 	3 
el rang de voltatge d’histeresi (V
DI i VDS) també depenen de Vref i de l’alimentació del 
- = -8,3V) tenim VH " 	3,2 i ÙØ "	-1,8 ,4 i ÙØ " 	1,4 
3V) i Vsat - = -8,3V) tenim V" 	1,35 i ÙØ "	-0,15 ,5 i ÙØ " 	3,3V 
1,5: Ùò " 	0,69 i ÙØ "	-0,81 " 	3,9 i ÙØ " 	2,4 
¾ " 	0,38:  Ùò " 	0,583 i ÙØ " 	0,2 " 	3,3 i ÙØ " 	2,9 








 6.9.1. Anàlisis pràctic
 
S’ha injectat un senyal sinusoïdal de 25Hz i amb l’ajut d’un divisor de tensió amb un 
potenciòmetre s’ha anat variant l’amplitud. D’aquest




6.9.2. ECG a la sortida del 
 
La figura 101 ens mostra la comparativa entre el senyal d’entrada (Ch1)  i el de sortida (Ch2) 









a manera s’ha comprovat
 
comparador 
 JP72 a GND per evitar tensions negatives
101. Tren de polsos a la sortida del comparador. 
 que els resultats 
. 
 
 6.10. El microcontrolador
 
 
Per tal de protegir l’entrada digital del micro
1KΩ (R800) seguida d’un zener de 4,3V.Així, el sistema estarà protegit si les tensions 





El problema d’aquest tipus de protecció és que quan les tensions d’entr
molt properes) que la tensió nominal del zener, el voltatge
degut a que el corrent que passa pel zener és molt baix





El valor final de R800 s’ha deixat en 100





Així, en els connectors CO60 i CO61 tindrem la sortida de la nostre placa de circuit imprès 
degudament condicionada per a ser processada pel sistema Arduino (senyal digital, pols). 
126 
, l’Arduino 
controlador s’havia afegit una resistència de 
. 
. Protecció inicial a l’entrada del microcontrolador . 
ada són més baixes (o 
  en el diode  tendeix a 0V. Això es 
 (menor a IR) i per tant la tensió també
 
103. Característica IV del diode zener. 
Ω. Així el sistema estarà protegit per entrades de 9V i 
Z (figura 104). 
 






Figura 105. Sortida del filtre passa banda (Ch1) i tren de
 
 
D’altra banda, s’ha comprovat que quan el pacient es mou es poden generar falsos polsos, i la 
majoria són bastant propers al pols de referència (ona R). 







 polsos final per entrar al microprocessador (Ch2).
La següent figura mostra el senyal 
 
 






En el algoritme del processador es podrien filtrar o descartar aquelles dades que no fossin 
coherents, fins i tot, a través de les seves sortides analògiques i digitals es podrien controlar 
parts dels blocs del sistema. 
 
 
6.10.1 Muntatge del sistema Arduino 
 
En la següent figura podem veure les connexions que s’han realitzat entre la placa del 
microcontrolador i el display LCD. El potenciòmetre serveix per ajustar el contrast del display i 
les resistències de 10KΩ són puldowns per no deixar entrades a l’aire. El polsador és utilitzat 
per arrancar el programa. Quan el sistema és alimentat, en el display surt el missatge “ Prem el 
botó d’inici”. Desprès, si el sistema no capta el senyal apareix el missatge “Senyal ECG no 
detectat!!!”. Si el pols és detectat es mostra el missatge “ Ritme cardíac: XX batecs/minut”, sent 
“XX” el nombre de bàtecs calculats en l’algoritme principal. 
 
El senyal d’entrada, ECG transformat en un pols procedent de la placa de circuit imprès, es 





















7. La placa de circuit imprès (PCB) 
 
Tots els arxius necessaris per a la fabricació i muntatge del PCB (circuit imprès) es 
poden trobar en els annexos.  
 
En aquest capítol s’ha volgut donar una visió general i una breu descripció del arxius 
adjunts en els annexos, per tal de comprendre millor la informació aportada així com 
per introduir al lector en el món de la fabricació de circuits impresos. 
  
Alguns dels arxius citats seran entregats només en format digital per considerar que la 
seva impressió no aporta cap valor al document.  
 
 
7.1. Arxius per a la fabricació del PCB 
 
7.1.1. Fotolits de la placa de circuit imprès 
 
Són els arxius necessaris per implementar les pistes de coure. Bàsicament s’imprimeixen les 
pistes de coure de cada capa per obtenir un fotolit. Després, mitjançant diferents tècniques i 
l’ús de materials fotosensibles i resines reactives s’eliminarà la part de coure sobrant.  Com que 
el nostre circuit és monocapa només seria necessari un fitxer. 
 
7.1.2. Arxiu amb la disposició dels forats 
 
Les plaques de circuit imprès poden tenir milers de forats i a més, poden ser de diferents 
mides. La major part dels forats són per poder inserir els pins dels components (connectors, 
resistències, condensadors, ...), per les vies en el cas de circuits multicapa i per ser utilitzats 
com a fixacions del PCB un cop muntat. 
 
Una “via”, en el context dels circuits impresos, és bàsicament un forat entre dues o més capes 
que posteriorment és metal·litza per tal de crear una connexió elèctrica entre  les capes. La 
figura 107 ens ensenya els tres tipus de vies que podem trobar, tot i que generalment els tipus 
2 i 3 només s’utilitzen en circuits multicapa d’alta densitat de components. La via (1) s’anomena 
via passant (“Through hole via”), mentres que les vies (2) i (3) són denominades vies cegues o 










7.1.3. Especificacions bàsiques del PCB. 
 
Sol ser un resum de les característiques físiques de construcció del PCB.  
 
• Material base: el més comú es la fibra de vidre, conegut com FR. En funció de 
paràmetres com la seva flexibilitat, compactació, resistència a la  calor, coeficients de 
dilatació, .... van des del FR1 al FR5.Hi ha altres materials com la baquelita, la 
ceràmica, el plàstic o l’alumini (molt utilitzat en circuits d’iluminació amb LEDs que 
requereixen de factors elevats de dissipació). 
Cal comentar també els circuits flexibles, on el material base és una mena de resina 
plàstica. Són de gran utilitat quan es vol aprofitar tot l’espai de la carcassa que l’allotja o 
bé quan es necessiten petits circuits separats en un espai tridimensional però 
connectats entre si. 
 
• Classe: és un estàndard que va des de la classe 1 fins a la 5. Ens indica el nivell de 
miniaturització i per tant de dificultat tècnica a l’hora de fabricar-lo. Cada classe té 
definits els amples  de les pistes de coure, la seva separació mínima, el diàmetre mínim 
dels forats, .... 
 
• Acabat: Per tal de poder conservar el PCB sense que el coure es rovelli,  cal aplicar un 
acabat final per tal de protegir-lo. Aquest acabat pot estar relacionat amb el nivell de 
miniaturització i amb la planitud (factor important quan volem muntar components SMD 
amb un espai entre pins molt petit) del circuit final, així com amb el temps que pot estar 
emmagatzemat el PCB sense ser muntat. Entre els més habituals trobem els acabats 
químics, on es diposita una capa d’estany, plata u or. El HASL és un acabat aplicat per 
immersió, molt popular, però presenta una planitud inferior als acabats químics. Per 
últim cal destacar el acabat anomenat passivat orgànic, que s’està estenen molt en els 
últims anys. 
 
• Màscara: és una capa que es dona a les parts del PCB on no es desitja que el coure 
estigui visible. A demés, serveix per protegir als circuits de les condicions ambientals. 
Pot ser de qualsevol color, però normalment és de color verd o blau. 
 
• Distància entre capes conductores: en els circuits multicapa hi sol haver unes distàncies 
estàndard en funció del número de capes, tot i això, a vegades és important poder 
variar aquesta distància per tal de satisfer certs requisits mecànics o elèctrics. 
 
• Serigrafia: és una capa de tinta que s’aplica al final del procés, per norma general de 
color blanc, però pot ser de qualsevol color. Aquesta capa se sol utilitzar per posar el 








7.2. Arxius per al muntatge del PCB 
 
7.2.1. Llista de materials 
 
Llista de materials de tots els components a muntar. La llista ha d’incloure les quantitats, una 
descripció, un número amb la referència del fabricant i nom o referència únics.  
 
7.2.2. Posicionament dels components 
 
A partir d’un punt de referència determinat, anomenat origen de coordenades, es donen els 
valors en “x,y” de tots els components així com la seva rotació.  
 
7.2.3. Màscara de pasta 
  
En els circuits que munten components convencionals (amb pins llargs) no es necessari, però 
si quan els components són SMD (“surface mount device” o de muntatge superficial) i seran 
soldats automàticament per una mena de forn. El procés es basa en aplicar una pasta de 
soldadura mitjançant un màscara metàl·lica sobre la superfície dels “pads” (espai on aniran els 
pins del components) del PCB. Després es col·loquen els components manualment o 
automàticament (màquines P&P) a sobre de la pasta i es passa el conjunt per uns forns amb 
múltiples etapes per aconseguir els perfils de soldadura desitjats.  
 
7.3. Simulació 3D del PCB muntat 
 
 




8. Conclusions  
L’objectiu de dotar al alumnat d’una placa pedagògica que serveixi per a l’adquisició i 
processament de senyals biopotencials s’ha complert satisfactòriament.  
 
El sistema complert, degudament configurat, funciona com un electrocardiògraf que ens permet 
visualitzar el ritme cardíac. 
 
La placa és totalment funcional, amb blocs flexibles (ajustables) i molt accessible gràcies a 
nombrosos punts de test distribuïts per tots els blocs. 
Els blocs estan situats consecutivament, un al costat de l’altre. Tots els blocs disposen d’un 
jumper (connector pont) a l’entrada i un a la sortida. Això permet connectar blocs consecutius 
només amb la col·locació del jumper o be aïllar-los si el deixem tret.  
Cada bloc permet ser configurat per tal d’adaptar-se a diferents tipologies de senyals 
biopotencials (o altres senyals). Mitjançant potenciòmetres i terminals per inserir nous 
components podem canviar i ajustar el comportament de cada bloc. Això permet als alumnes 
practicar e interactuar amb els blocs, comprovant que les diferents respostes es corresponen 
amb els càlculs realitzats. 
El sistema també permet connectar nous circuits elèctrics a l’entrada de qualsevol dels blocs 
circuitals. D’aquesta manera es dota al conjunt d’una gran flexibilitat, ja que es poden 
incorporar nous circuits implementats per l’alumnat per tal de poder condicionar i treballar en 
aplicacions futures. 
Per facilitar la tasca de monitorització amb l’oscil·loscopi o d’altres equips hi ha distribuïts per 
tot el circuit terminals femella. 
 
El treball amb la plataforma Arduino (microprocessador)  ha sigut molt gratificant, ja que sense 
tenir masses coneixements de programació s’ha aconseguit implementar el algoritme del ritme 
cardíac amb èxit. 
Al mateix temps, la placa Arduino dotarà al alumnat d’una eina molt potent per desenvolupar 
multitud d’aplicacions.  
 
L’adquisició i processat de biopotencials, i del ECG en particular, utilitzat com a fil conductor del 
projecte per introduir i justificar els diferents blocs circuitals, és bastant més complex del que 
pot semblar a primera vista. Les interferències i el soroll introdueixen moltes variables que es 
poden minimitzar, però no eliminar. La clau rau en la preparació de la pell, els elèctrodes, el 
repòs del pacient i en l’amplificador d’instrumentació. 
 
Tot i que els diferents circuits implementats no són d’una complexitat elevada, el fet de que els 
blocs puguin ser configurats i connectats/aïllats de la resta, ha afegit dificultat a la 
implementació pràctica del circuit imprès. 
  
Per temes de limitacions temporals, no s’ha pogut realitzar un manual de pràctiques pels 
diferents blocs circuitals. Tot i això, en el capítol 6 (Disseny de la PCBA i anàlisi pràctic), podem 
veure la metodologia utilitzada en cada bloc per tal de validar-ne  el seu funcionament, que en 
una primera aproximació seria la base del manual de pràctiques.  
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9. Annexos  
A continuació podem veure un índex de la documentació annexada. Alguns dels arxius citats 
seran entregats només en format digital per considerar que la seva impressió no aporta cap 
valor al document.  
 
9.1. Arxius per a la fabricació del PCB 
9.1.1. Fotolits de la placa de circuit imprès 
9.1.2. Arxiu amb la disposició dels forats (DRD.txt). 
9.1.3. Especificacions bàsiques del PCB. 
 
9.2. Arxius per a al muntatge del PCB 
9.2.1. Llista de materials  
9.2.2. Posicionament del components  
9.2.3. Dibuixos d’assemblatge 
9.2.3. Simulació 3D del PCBA (PCB amb components) 
 
9.3. Material 
9.3.1. Circuit imprès muntat i funcional 
9.3.2. 11 PCBs sense muntar 
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